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Zusammenfassung 
Der Einsatz von Trainingsmaßnahmen ist sowohl im Organisations- als auch in kli-
nisch-psychologischen Kontexten weit verbreitet. Im organisationalen Bereich ist die Befund-
lage auch aufgrund methodischer Einschränkungen nicht eindeutig, so dass Aussagen über die 
kurz- und insbesondere langfristige Wirksamkeit nicht eindeutig möglich sind. Bei Trainings 
im klinisch-psychologischen Kontext hingegen sprechen die meisten Ergebnisse für die kurz- 
und langfristige Wirksamkeit. Besonders interessant sind dabei Ansätze in beiden Bereichen, 
bei denen es darum geht, die Nachhaltigkeit der Trainingseffekte zu erhöhen. Im klinisch-
psychologischen Kontext kommen neuerdings Internet-basierte Interventionen zur Steigerung 
der Nachhaltigkeit nach Therapien zum Einsatz. Das Ziel dieser Arbeit war es zu untersuchen, 
ob der Einsatz von Internet-basierten Interventionen im Anschluss an ein Training auch dazu 
geeignet ist, Trainingseffekte langfristig aufrechtzuerhalten. Um dieser Frage nachzugehen, 
wurde eine Internet-basierte Intervention im Anschluss an das Gruppentraining sozialer Kom-
petenzen (GSK, Hinsch & Pfingsten, 2007) konzipiert und in zwei Studien auf ihre Wirksam-
keit überprüft. In einer ersten Studie wurde zunächst die Wirksamkeit des GSK untersucht 
und dann überprüft, ob der Einsatz der Internet-basierten Intervention (IBI) über ein 7-
Monats-Follow-up und über ein 14-Monats-Follow-up für eine stärkere Aufrechterhaltung der 
gewonnenen Trainingseffekte sorgt. Dafür wurden vier Bedingungen konzipiert: eine Expe-
rimentalbedingung erhielt nur das Training (n = 30), eine zweite Experimentalbedingung 
erhielt das Training und im Anschluss die IBI (n = 37), eine Kontrollbedingung erhielt aus-
schließlich die IBI (n = 71) und eine unbehandelte Wartekontrollgruppe (n = 145). Die Er-
gebnisse sprechen mit einer mittleren Effektstärke von d = .98 für eine deutliche Wirksamkeit 
des Trainings. Die Wirksamkeit der Internet-basierten Intervention bestätigte sich. Die Trai-
ningseffekte der Teilnehmer, die Training und anschließende IBI erhielten, wurden über den 
7-Monats-Zeitraum mit einer mittleren Effektstärke von d = .41 nachhaltiger aufrechterhalten 
als für die Teilnehmer, die nur das Training erhielten.  
In der zweiten Studie wurden verschiedene Varianten der Internet-basierten Interven-
tion verglichen, davon ausgehend, dass eine komplexere Intervention mit mehr Aufgaben und 
damit auch längerer Zeit zu noch größerer Aufrechterhaltung der Trainingseffekte führen 
könnte. Dazu wurden drei Bedingungen konzipiert: Eine erste Bedingung erhielt nach dem 
Training die ursprüngliche IBI (n = 29), eine zweite Bedingung bekam eine IBI mit mehr 
Aufgaben und längerer Dauer (IBI-Aufgaben) (n = 37) und einer dritten Bedingung, die eine 
IBI mit den ursprünglichen Inhalten über eine längere zeitliche Dauer (IBI-Zeit) (n = 37) 
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erhielt. Die Ergebnisse sprechen dafür, dass die Trainingseffekte durch die IBI-Aufgaben 
noch etwas nachhaltiger aufrechterhalten werden können als durch die ursprüngliche IBI. Die 
IBI-Zeit erzielte vergleichbare Werte. Insgesamt unterstützen die Ergebnisse die Vermutung, 
dass Internet-basierte Interventionen wirksam eingesetzt werden können, um Trainingseffekte 
nachhaltig aufrechtzuerhalten. Bereits durch eine sehr kompakt konzipierte IBI werden gute 
Effekte erzielt, die durch längere, komplexere IBIs noch verstärkt werden können. Weitere 
Forschung sollte Internet-basierte Interventionen analog für weitere Trainingsbereiche konzi-
pieren und auf Wirksamkeit überprüfen. Mit den Internet-basierten Interventionen scheint 
eine Möglichkeit gefunden, die Lücke zwischen Training und Alltag zu überbrücken.
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1 Einführung und Überblick 
Lebenslanges Lernen, Veränderung, Optimierung sind mittlerweile in den meisten pri-
vaten wie beruflichen Bereichen allgegenwärtig. Dabei wird kognitives Lernen, aber auch 
besonders die Erweiterung handlungsbezogener Kompetenzen gefordert. Unternehmen inves-
tieren jährlich große Summen in Trainings, mit dem Ziel diese Kompetenzen ihrer Mitarbeiter 
zu verbessern und letztlich den Ertrag des Unternehmens zu steigern. Dies gelingt nur, wenn 
diese Trainings einen bleibenden Effekt haben. Allerdings beklagten Baldwin und Ford be-
reits 1988, dass es lediglich zu einem Transfer von 10 % der Trainingsinhalte kommt. Seither 
ist im Bereich der Trainings in Organisationen ein großer Zuwachs an Forschung zu beobach-
ten. Neben der Frage nach der Effektivität wird versucht, Einflussgrößen auf den Trainings-
transfer zu erkennen und durch Posttrainings-Interventionen die Nachhaltigkeit des Trainings 
zu erhöhen.  
Interventionen zu entwickeln, die die Nachhaltigkeit von Trainingsprogrammen erhö-
hen und die Lücke zwischen Training und Alltag schließen, ist somit wünschenswert. In den 
letzten Jahren ist die Nutzung neuer Medien stark angestiegen. Im Bereich der Klinischen 
Psychologie wurde dieser Entwicklung zum Beispiel bereits Rechnung getragen. Bereits 1999 
legte Lange mit „Interapy“ eine wirksame Internet-basierte Therapie vor (vergleiche Lange et 
al., 2000). Seither wurden viele kognitiv-behaviorale Therapieprogramme für Internet-basierte 
Interventionen adaptiert oder neu konzeptioniert. Erste Studien ergeben Belege dafür, dass 
eine Internet-Brücke in den Alltag nach vollstationärer psychotherapeutischer Behandlung 
dazu beiträgt, die Therapieeffekte aufrecht zu erhalten. 
Das Ziel der vorliegenden Arbeit ist es, eine Maßnahme zur Förderung der Nachhal-
tigkeit von Trainingseffekten zu entwickeln und zu überprüfen. Dazu wird eine Internet-
basierte Intervention konzipiert und evaluiert, die nach einem Training eingesetzt wird, um 
dessen Nachhaltigkeit zu erhöhen. Als Training wird dazu das etablierte Gruppentraining 
sozialer Kompetenzen (GSK, Hinsch und Pfingsten, 2007) als klar strukturiertes kognitiv-
behaviorales Training gewählt. In einer ersten Studie wird überprüft, ob die Trainingseffekte 
in einem 7-Monats Follow-up, bzw. einem 14-Monats Follow-up für Teilnehmer einer Kom-
bination aus Training und Internet-basierter Intervention besser erhalten bleiben als bei der 
alleinigen Teilnahme am Training. In einer zweiten Studie wird die ursprüngliche Internet-
basierte Intervention mit zwei Varianten vergleichend evaluiert. In den Varianten wird die 
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Internet-basierte Intervention einmal um die Menge an Aufgaben erhöht und einmal zeitlich 
verlängert.  
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2 Theoretisch-empirischer Hintergrund 
Im Jahr 2009 wurden 125,9 Milliarden Dollar von amerikanischen Unternehmen für 
Training und Weiterbildung von Mitarbeitern investiert, schätzt die American Society of 
Training & Development (ASTD) (Patel, 2010); für das Jahr 2010 schätzt die ASTD die 
Ausgaben amerikanischer Unternehmen in diesem Bereich bereits auf 171,5 Milliarden Dollar 
(Green & McGill, 2011); in deutschen Unternehmen wurden im Jahr 2010 28,6 Milliarden 
Euro in Weiterbildung investiert (Seyda & Werner, 2012). Dies zeigt den hohen Stellenwert 
von Training und Weiterbildung und dessen wachsende Tendenz an. Angesichts der großen 
investierten Summen in diesen Bereichen ist es unabdingbar, Wirksamkeitsnachweise für die 
eingesetzten Trainings zu erbringen. In einem ersten Schritt ist es wichtig, zu überprüfen, ob 
ein Training überhaupt Wirkung zeigt, also abzuklären, ob Veränderungen tatsächlich auf das 
Programm zurückzuführen sind (Patry & Perrez, 2000). Hager und Hasselhorn (2000) emp-
fehlen zur Erfolgskontrolle von Interventionen den Einsatz von Vortest-Nachtest-Follow-up-
Vergleichsgruppen-Versuchsplänen, um sowohl eine Aussage über die Wirksamkeit in Bezug 
auf kurz- wie auch auf langfristige Veränderungen machen zu können. Je weiter dabei der 
Follow-up Messzeitpunkt von der Post-Messung entfernt ist, umso eher können Aussagen 
über langfristige Veränderungen der Kompetenzen getroffen werden.  
Dabei schlagen Hager und Hasselhorn (2000, S.65) vor, „…den Begriff Training in 
einem engen Sinne nur dann zu verwenden, wenn längerfristig verfügbare Verhaltensdisposi-
tionen bzw. –potentiale im Sinne von Fertigkeiten, Fähigkeiten und/oder Einstellungen usw. 
aufgebaut oder/und nachhaltig so verbessert werden, dass ihr leistungsförderliche Nutzung 
nicht nur auf den Bereich der während der Intervention zu bearbeitenden Aufgaben- oder 
Problemtypen beschränkt bleibt, sondern dass sie darüber hinaus anforderungs- und situati-
onsübergreifend transferiert werden …“. 
Ein Training hat demnach immer vor allem die nachhaltige Veränderung zum Ziel. Im 
Kontext von Trainings in Organisationen sprechen Baldwin und Ford (1988) in diesem Zu-
sammenhang vom Trainingstransfer, der sowohl die Generalisierung des Gelernten in den 
Arbeitskontext als auch die Beibehaltung des Gelernten über eine bestimmte Zeitspanne im 
Job umfasst. 
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Studien zur Effektivität von Trainings in Organisationen nehmen häufig Bezug auf das 
Vier-Ebenen Modell der Evaluation von Kirkpatrick (z.B. Kirkpatrick & Kirkpatrick, 2006). 
Die vier Ebenen umfassen die Ebene der Reaktion, des Lernens, des Verhaltens und der Er-
gebnisse. Die Reaktionsebene gibt Auskunft über die Zufriedenheit des Teilnehmers. Die 
Lernebene umfasst Einstellungsänderungen sowie den Zuwachs an Wissen oder Fertigkeiten. 
Die Verhaltensebene meint die Umsetzung des Erlernten in das Verhalten. Die Ergebnisebene 
umfasst die finalen Ergebnisse, wie beispielsweise die Zunahme an Produktion oder Ver-
kaufszahlen, verbesserte Qualität, verringerte Kosten oder größerer Profit.  
Um eine Aussage über die Wirksamkeit eines Trainings zu machen, stehen bei der 
weiteren Betrachtung in Anlehnung an Hager und Hasselhorn (2000) die Kriterien der Über-
prüfung der kurz- und langfristigen Wirksamkeit sowie der Einsatz von Vergleichsgruppen als 
Mindestanforderungen im Vordergrund. In Anlehnung an Kirkpatrick und Kirkpatrick (2006) 
wird Bezug auf die Ebene des Lernens genommen, da diese sowohl Einstellungsänderungen, 
Wissens- und Fertigkeitsveränderungen wie –zuwachs mit einbezieht, die je nach Training 
entsprechend operationalisiert werden müssen. Eine Operationalisierung auf der Ebene des 
Verhaltens oder der Ergebnisse ist je nach Trainingsziel gegebenenfalls nicht immer möglich. 
Eine Erhebung auf Ebene der Zufriedenheit wird als nicht hinreichend angesehen. Auch 
Kauffeld (2010) weist darauf hin, dass die Evaluation mit „Happy-Sheets“ aufgrund geringen 
Aufwandes zwar beliebt ist, aber Evaluationsergebnisse ausschließlich auf der Reaktionsebe-
ne wenig Aussagekraft haben. 
2.1 Effektivität von Trainings im Organisationsbereich 
Bei der Betrachtung der Evaluationsmethoden im State of the Industry Report 2002 
(van Buren & Erskine 2002) fällt auf, dass 78% der Unternehmen die Programme auf der 
Reaktionsebene evaluieren, also nur Zufriedenheit mit der Intervention erfassen. 32 % ver-
wendeten Maße auf der Lernebene und nur eine Minderheit von 9 bzw. 7% erhoben Maße des 
Verhaltens oder der Ergebnisse.  
Einen Überblick über den Bereich der Effektivitätsüberprüfungen von Trainings im 
organisationalen Kontext geben nachfolgende Meta-Analysen, in denen Effektivitätsergebnis-
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se einzelner Studien zusammengefasst wurden. Ein Überblick über die Meta-Analysen findet 
sich in Tabelle 1.  
Collins und Holton (2004) untersuchten in ihrer Meta-Analyse unter anderem die Ef-
fektivität von „Managerial Leadership Development Programms“ an 83 Studien im Zeitraum 
1982-2001. Es wurden Meta-Analysen getrennt nach Designs (Nachtest mit Kontrollgruppe, 
Vor- und Nachtest mit Kontrollgruppe, Vor-Nachtest ohne Kontrollgruppe) durchgeführt. Für 
die Studien mit Nachtest und Kontrollgruppe fanden sich mittlere Effektstärken von .39 bis 
.96 auf verschiedenen Maßen (Wissen, Expertise), wobei die Effektstärken der Einzelstudien 
zwischen -1.39 und 2.02 variierten. Für Studien mit Vor- und Nachtest mit Kontrollgruppe 
fanden sich Effektstärken von .35 und .40, wobei die Effektstärken der Einzelstudien von -.45 
bis 1.67 variierten. Für Studien mit Vor- und Nachtest aber ohne Kontrollgruppe fanden sich 
Effektstärken von .38 bis 1.37, wobei die Effektstärken der Einzelstudien zwischen -.26 und 
2.10 lagen. Es fanden sich dabei keine Angaben zu dem Abstand des Nachtests zum Training. 
Auch fehlen Angaben über die langfristige Wirksamkeit und über Follow-up-Tests. Collins 
und Holton merken an, dass die Effektstärken sehr stark variieren und dass so sowohl sehr 
gute als auch sehr schlechte Ergebnisse durch den Einsatz von Trainings möglich sind. Sie 
kritisieren, dass in vielen Studien die notwendigen Daten fehlen, um in Meta-Analysen mit 
aufgenommen zu werden, und somit die tatsächlichen Effektstärken größer oder kleiner sein 
können. Insgesamt kann festgehalten werden, dass die Effektstärken sehr stark variieren und 
bei dem stärkeren Design (Vor-Nachtest mit Kontrollgruppe) nur kleine bis mittlere Effekt-
stärken vorliegen. Über die langfristige Wirksamkeit ist mangels Follow-ups keine Aussage 
möglich. 
Powell und Yalcin (2010) untersuchten in ihrer Meta-Analyse die Effektivität von 
„Managerial Training“ im Zeitraum von 1952 bis 2002. In ihre Meta-Analyse gehen auch die 
in der Meta-Analyse von Collins und Holton (2004) sowie die in der Meta-Analyse von Burke 
und Day (1986) verwendeten Trainings ein und wurden um aktuellere Studien ergänzt. Es 
wurden nur Studien einbezogen, die nicht in staatlichen oder öffentlichen Unternehmen 
durchgeführt wurden. Nach Berücksichtigung weiterer Ausschlusskriterien verblieben von 
185 Studien noch 62 Studien mit insgesamt 85 Interventionen, von denen nur wenige aktuell 
waren (22 aus den 90er und vier aus den 2000er Jahren). Drei verschiedene Studiendesigns 
wurden aufgenommen: Nachtest mit Kontrollgruppe, Vor- und Nachtest mit Kontrollgruppe, 
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sowie Vor- und Nachtest ohne Kontrollgruppen. Es finden sich erneut weder Angaben über 
die Abstände der Nachtests zum Training, noch Angaben zu Follow-up-Untersuchungen. 
Insgesamt fanden die Autoren über die untersuchten 50 Jahre eine kleine Effektstärke von r = 
.24, die nicht statistisch signifikant wurde. Powell und Yalcin fassen zusammen, dass die 
Effektstärken für „Managerial Training“ der letzten 50 Jahre konsistent klein bleibt, mit Aus-
nahme der 70er Jahre mit einer Effektstärke von r = .38, welche statistisch signifikant wurde. 
Des Weiteren fanden die Autoren, dass die Ergebnisse abhängig waren von den verwendeten 
Studiendesigns: das stärkste Design (Vor-Nachtest mit Kontrollgruppe) hatte die niedrigsten 
Effektstärken. Über langfristige Wirksamkeit ist ebenfalls keine Aussage möglich. 
Taylor, Russ-Eft und Chan (2005) untersuchten in ihrer Meta-Analyse die Effektivität 
von „Behavior Modeling Training“ anhand von 119 Studien. Betrachtet wurden dabei die 
Effekte auf verschiedenen Maßen, die Trainingsdesigns, so wie die Stabilität über die Zeit. Es 
gingen nur Studien ein mit einer Kontrollgruppe (unbehandelte Kontrollgruppe oder ein oder 
mehr behandelte Kontrollgruppen). Es kamen Vor-Nachtest- oder reine Nachtestdesigns zur 
Anwendung. Außerdem wurden Studien ausgeschlossen, die lediglich Maße der 
Reaktionsebene erhoben, „… because they fail to fit the traditional concept of a „training 
effect“, in that post-training reactions to training cannot be meaningfully compared with 
reactions of those who have not received training.“ (Taylor et al. 2005, S. 695). In dem Groß-
teil der Trainings (108) wurden Fertigkeiten der interpersonalen Kommunikation vermittelt, in 
den anderen Trainings (11) wurden technische Fertigkeiten vermittelt. Für die Maße der 
Lernebene fanden die Autoren große Effektstärken, die allerdings zwischen den Studien sehr 
variierten. Für Maße des „Job behavior“ fanden die Autoren noch maximal kleine Effektstär-
ken, auf der Ergebnisebene fanden sie keine Effekte. Die Autoren wollten außerdem untersu-
chen, wie stark die erreichten Veränderungen aufrechterhalten werden. In drei der 119 Studi-
en gab es zwei Posttests (Nachtest und Follow-up-Test) mit den Maßen „deklaratives Wissen“ 
und „Wissens-Fertigkeiten“. Es fand sich ein Rückgang für das deklarative Wissen mit einer 
kleinen Effektstärke vom ersten zum zweiten Nachtest (wobei der dazwischen liegende Zeit-
raum nicht genauer spezifiziert wurde). Für Wissens-Fertigkeiten bestand weder Zuwachs 
noch Rückgang. Außerdem betrachteten die Autoren in Regressionsanalysen den Zusammen-
hang zwischen dem Zeitpunkt des Nachtests (0-12 Monate nach dem Training) mit den ab-
hängigen Variablen und fanden dort entsprechend einen negativen Zusammenhang zwischen 
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deklarativem Wissen und Zeitpunkt. Dahingegen gab es einen moderaten positiven Zusam-
menhang zwischen Zeitpunkt des Nachtests und Wissens-Fertigkeiten sowie einen kleinen 
positiven Zusammenhang zwischen „Job Behavior“ und Zeitpunkt des Nachtests. Die Autoren 
merken an, dass viele Studien aufgrund fehlender Daten und Informationen nicht in die Meta-
Analyse eingehen konnten. Insgesamt zeigten die Ergebnisse, dass deklaratives Wissen mit 
der Zeit wieder zurück ging, wohingegen sie Hinweise fanden, dass Fertigkeiten und Verhal-
ten im Job über die Zeit stabil blieben. Die Erhebungszeiträume und Messinstrumente waren 
in den Studien sehr uneinheitlich. 
Taylor, Russ-Eft und Taylor (2009) untersuchten in ihrer Meta-Analyse 107 Manage-
ment-Training-Evaluationen im Hinblick auf ihre Effektstärken, unterschieden nach verschie-
denen Personengruppen, die den Trainingserfolg jeweils einschätzten (der Trainierte, ein 
Vorgesetzter, ein Kollege oder ein Untergebener). Es wurden entweder Vor-Nachtest-
Vergleiche oder Vergleiche mit Kontrollgruppen vorgenommen in Bezug auf das Verhalten 
am Arbeitsplatz. Der Nachtest fand in einem Zeitraum von direkt nach dem Training bis zu 18 
Monate nach dem Training statt, Follow-up-Tests wurden nicht berichtet. Eingeschätzt durch 
den Trainierten selbst kam es zu den größten Effektstärken (d = .61), zu den niedrigsten (d = 
.12) wenn ein Untergebener die Veränderung des Verhaltens einschätzte. Durch den Vorge-
setzten eingeschätzt ergaben sich ebenfalls größere Effektstärken (d = .51) als durch Einschät-
zung durch einen Kollegen (d = .25). Insgesamt scheint das Ausmaß der Effektstärke deutlich 
zu variieren je nach Personengruppe, die das Verhalten einschätzt. Der Einsatz objektiver, 
reliabler und valider Messinstrumente scheint zu fehlen. Über die langfristige Wirksamkeit ist 
erneut keine Aussage möglich. 
Salas, Nichols und Driskell (2007) untersuchten in ihrer Meta-Analyse die Wirksam-
keit von Team-Training mit drei Team-Training-Elementen („Cross-Training“, „Team 
Coordination und Adaptation Training“, sowie „Guided Team Self-Correction Training“) 
anhand von sieben Studien. Es gab eine unbehandelte Kontrollgruppe, keine Angabe über die 
Messzeitpunkte oder eine Verwendung von Vortest oder Follow-up-Tests. Ergebnisse zeigen 
einen kleinen bis mittleren Effekt (r = .29) des Team-Trainings auf die Leistung des Teams.  
Salas et al., (2008) untersuchten in ihrer Meta-Analyse den Einfluss von Team-
Trainings (z.B. Koordinationstraining, Kommunikationstrainings, Stresstrainings) auf die 
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Team-Ergebnisse sowie mögliche Moderatoren auf diese Ergebnisse an insgesamt 45 Studien 
mit 93 Effektgrößen aus den Bereichen Militär, Luftfahrt, Medizin oder wirtschaftlichen 
Organisationen. Sie fanden einen moderaten positiven Effekt (ρ = .34) des Team-Trainings 
auf die Team-Arbeitsweise insgesamt sowie auf die Maße der kognitiven, affektiven, Prozess- 
und Leistungsebene. Es gibt allerdings keine Angaben über die verwendeten Designs, keine 
Angaben zum Einsatz von Vor-Nachtest oder Follow-up-Test. Die Autoren weisen ebenfalls 
darauf hin, dass zukünftig die umfassende Angabe von deskriptiven und statistischen Daten in 
Studien wünschenswert wäre. „In short, there is a plethora of team training but little systemat-
ic evaluation and dissemination of results.“ (Salas et al. 2008, S. 929). Insgesamt wird zwar 
ein moderater Effekt für die Trainingswirksamkeit gefunden, ohne Aussagen zu Design und 
Follow-ups sind Einschätzungen der Aussagekraft dieses Ergebnisses allerdings beeinträch-
tigt. 
Blume, Ford, Baldwin und Huang (2010) betrachten in ihrer Meta-Analyse 89 Studien, 
die den Einfluss prädiktiver Faktoren (z.B. Arbeitsumfeld, Trainingsinterventionen, Eigen-
schaften des Teilnehmers) auf den Transfer der Trainings untersuchten. Sie fanden dabei 
verschiedene Faktoren, die moderierenden Einfluss hatten. Blume et al. (2010) gehen dabei 
von zwei Dimensionen aus, wenn sie Transfer definieren: „generalization“ – das Übertragen 
von Fertigkeiten und Wissen in andere Bereiche sowie „maintenance“ – das Beibehalten von 
Gelerntem über die Zeit. Allerdings beklagen sie, dass nur in wenigen der Studien überhaupt 
Maße für Transfer über die Zeit erhoben wurden und es dies schwer mache, etwas über die 
„maintenance“ der Wirksamkeit über die Zeit auszusagen. Dennoch finden sie Hinweise 
darauf, dass die Lerneffekte über die Zeit zurückgehen. Sowohl der Zusammenhang zwischen 
Posttrainings-Wissen und Transfer, als auch zwischen Posttrainings-Selbstwirksamkeit und 
Transfer nahm ab, wenn der zeitliche Abstand zwischen Training und Transfer zunahm. Auch 
diese Autoren merken kritisch an, dass in einigen Studien Daten fehlen und die Studien somit 
aus der Meta-Analyse ausgeschlossen werden mussten, sorgfältige Dokumentationen und 
Angabe von relevanten statistischen Angaben werden gefordert. 
In ihrer Meta-Analyse zur Effektivität von Trainings in Organisationen berichten 
Arthur, Bennett, Edens und Bell (2003) mittlere Effektstärken für die vier Ebenen: Reaktions-
ebene (d = .60, 95% CI:.09-1.11), Lernebene (d = .63, 95% CI:-.53-1.79) Verhaltensebene (d 
= .60, 95% CI:.05-1.19), sowie Ergebnisebene (d = .62, 95% CI: -.28-1.08). Dabei fällt insbe-
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sondere die große Varianz innerhalb der jeweiligen Ebenen auf, welche die Aussagekraft 
beeinträchtigt. Von 636 ursprünglich gefundenen Quellen genügten nur 165 den von den 
Autoren formulierten Einschlusskriterien und konnten in die Analyse aufgenommen werden. 
Die verwendeten Studien stammten zum größten Teil aus den 1960-1980er Jahren, lediglich 
20 Studien aus den 1990er Jahren fanden Eingang. In der Meta-Analyse machen Arthur et. al. 
kaum Angaben zu Design und Anzahl der Messzeitpunkte. Die Angaben zu den Erhebungs-
zeiträumen machen lediglich deutlich, dass die Maße der Reaktionsebene unmittelbar nach 
dem Training erhoben wurden. Die Daten der anderen Ebenen wurden zeitlich verzögert 
erhoben. Die Kriterien auf der Lernebene wurden 26 Tage nach dem Training (SD = 88) 
erhoben. Die Kriterien der Verhaltensebene wurden zeitlich verzögert im Mittel nach 134 
Tagen (SD =  142) erhoben. Die Kriterien der Ergebnisebene wurden im Mittel erst nach 159 
Tagen (SD 187) Tagen erhoben. Insgesamt gingen Studien mit einer Vielzahl verschiedener 
Trainings in die Meta-Analyse ein. Die Effektstärken liegen im mittleren Bereich, aber mit 
sehr viel Varianz. Dabei variierten die Erhebungszeiträume deutlich. Über die langfriste 
Wirksamkeit wird keine Aussage getroffen.  
Aus dieser Meta-Analyse werden einige der verwendeten, aktuelleren Studien der 
1980ger und 1990ger Jahre per Zufall herausgegriffen und in Hinblick auf ihr Design, insbe-
sondere Vergleichsgruppen und Follow-up-Messzeitpunkte betrachtet.  
In diesen Studien finden sich oft keine Angaben zu Vortests oder Follow-ups (z.B. 
Davis & Mount, 1984; Decker, 1982; Dunn, Ingham & Deckinger, 1995). Wurden Vortests 
durchgeführt, lagen diese teilweise zeitlich sehr weit vor dem Trainingszeitraum, wie zum 
Beispiel vier Monate vor dem Training bei Hanover und Cellar (1998) oder etwa vier bis 
sechs Wochen vor dem Training bei Fisher et al. (1989). Gab es mehrere Messzeitpunkte, war 
nicht immer ersichtlich, ob dieselben Maße verwendet wurden (z.B. Fisher et al., 1989; Warr 
& Bunce, 1995). Teilweise wurden Daten auf individueller und auf Gruppenebene erhoben 
(z.B. Ganster, Williams & Poppler, 1991). Nicht immer konnten Maße auf der Lernebene 
gefunden werden. Teilweise wurde der Lernerfolg bzw. die Veränderung lediglich subjektiv 
eingeschätzt (bspw. subjektive Einschätzung der Veränderung, Interviews). Damit ist die 
Aussagekraft deutlich verringert (z.B. Campion & Campion, 1987; Crawford, Thomas & 
Fink, 1980). Bei den berichteten Studien aus der Meta-Analyse von Arthur et. al. (2003), fand 
zu großen Teilen eine Form von Kontrollgruppe Verwendung. Lediglich in einer Studie wur-
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de gar keine Kontrollgruppe verwendet (Warr & Bunce, 1995). In einem Teil der Studien 
wurden vergleichende Evaluationen vorgenommen (z.B. Dosset & Hulvershorn, 1983; Harri-
son, 1992), bzw. der Einfluss bestimmter Charakteristika auf die Trainingsergebnisse unter-
sucht, so dass über die isolierte Wirksamkeit keine Aussage möglich war. Die untersuchten 
Trainingsprogramme waren sehr vielfältig und verschiedenartig. Erstaunlicherweise kamen 
Follow-up-Messungen kaum vor. Lediglich vier der 12 Studien berichteten mehr als eine 
Post-Messung: West und Crook (1992) führten eine Follow-up-Messung nach einer weiteren 
Woche nach der Post-Messung durch. Williams und Zahed (1996) führten eine Follow-up-
Messung nach einem Monat durch. Crawford et. al. (1980) erhoben eine Follow-up-Messung 
nach neun Monaten, allerdings nicht mit den gleichen Maßen wie zuvor, sondern lediglich 
beschreibend über Interviews. Fisher et. al. (1989) führten eine Follow-up-Messung nach 
etwa 18 Monaten durch. Sie konnten allerdings keine langfristigen Effekte finden. Insgesamt 
ist festzuhalten, dass es nur wenige Studien mit Follow-up-Untersuchungen gab.  
Im Unterschied zur Meta-Analyse von Arthur et al., (2003), in die unterschiedliche 
Trainingsprogramme eingingen, konzentriert sich die Meta-Analyse von Keith und Frese 
(2008) ausschließlich auf die Wirksamkeit von „Error Management Trainings“. In ihrer Meta-
Analyse stellten Keith und Frese (2008) Ergebnisse bisheriger Studien zur Wirksamkeit des 
„Error Management Trainings“ dar und suchen nach Erklärungen für die Variationen in den 
Effektstärken. Sie finden insgesamt eine kleine bis mittlere Effektstärke (d = .44) für die 
Wirksamkeit des Error Management Trainings über 24 Studien. In allen bis auf eine Studie 
kamen kontrollierte experimentelle Designs mit randomisierter Zuordnung zu den Trainings-
bedingungen zur Anwendung. Über Follow-up-Messzeitpunkte gab es keine Angaben in der 
Meta-Analyse. Greift man zufällig einige Studien aus der Meta-Analyse von Keith und Frese 
(2008) heraus und betrachtet diese zu langfristiger Wirksamkeit, bzw. Follow-up-
Messzeitpunkten, stellt man fest, dass lediglich eine von sieben herausgegriffenen Studien 
mehr als einen Post-Messzeitpunkt erhoben. Heimbeck, Frese, Sonnentag und Keith (2003) 
erhoben direkt nach dem Training, sowie nach einer weiteren Woche die Wirksamkeit des 
Trainings über Leistungstests. Dabei kam es nicht zu einem Vergleich der Gruppen über die 
Zeit, sondern lediglich einem Vergleich zwischen den Gruppen an jedem Zeitpunkt isoliert. 
Somit ist eine Aussage, ob die Wirksamkeit innerhalb der jeweiligen Gruppen stabil bleibt, 
gegebenenfalls auch steigt oder sinkt nicht möglich. In den Studien fehlen häufig Angaben zu 
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Vortests (z.B. Chillarege, Nordstrom & Williams, 2003; Frese et al., 1991; Keith & Frese, 
2005; Lazar & Norcio, 2003; Nordstrom, Wendland & Williams, 1998). Allerdings wurde 
meist berichtet, dass die Teilnehmer keine Vorerfahrungen in den zu lernenden Programmen 
(z.B. Textverarbeitung) hatten. Wurden Vortests berichtet, waren diese nicht immer für alle 
Maße erhoben worden (z.B. Frese et al., 1991). Die meisten Studien führten vergleichende 
Wirksamkeitsuntersuchungen durch (z.B. Debowski, Wood und Bandura, 2001). Aussagen 
zur Nachhaltigkeit von Trainingseffekten sind kaum möglich, da auch hier Follow-up unter-
suchungen fehlen.  
Innerhalb der Meta-Analysen zur Effektivität von Trainings werden sowohl sehr ho-
mogene Trainingsprogramme auf ihre Wirksamkeit betrachtet (z.B. Keith & Frese, 2008) als 
auch sehr heterogene Trainingsprogramme (z.B. Arthur et al., 2003). Die berichteten Effekt-
stärken variieren sowohl zwischen Einzelstudien als auch zwischen den Meta-Analysen deut-
lich. Insgesamt lassen sich für die Effektivität der Trainings eher kleine bis moderate Effekte 
finden. In der Studie von Taylor et al. (2009) wird deutlich, dass die Quelle der Daten eine 
wichtige Rolle spielt, bei subjektiven „self-ratings“ kommt es zu deutlich größeren Effekt-
stärken, als bei Einschätzungen durch Kollegen oder Untergebene. Der Einsatz valider, 
reliabler und objektiver Messinstrumente scheint selten, oder sie sind nicht eindeutig zu er-
kennen. Die nach Hager und Hasselhorn (2000) vorgeschlagenen Vortest-Nachtest-Follow-
up-Vergleichsgruppen-Versuchspläne finden in den vorgestellten Studien in der Regel keine 
Anwendung. Stattdessen finden sich regelmäßig Vor-Nachtests ohne Kontrollgruppe oder der 
Einsatz von reinen Nachtests mit Kontrollgruppe. Die große Varianz zwischen den Zeitpunk-
ten der Nachtests macht eine Einschätzung der Ergebnisse überdies schwierig. Am Erstaun-
lichsten erscheint, dass in den berichteten Studien so gut wie nie Follow-up-Tests durchge-
führt werden, wodurch erst eine Aussage über die langfristige Wirksamkeit des Trainings 
möglich würde. Immer wieder wurde kritisch angemerkt, dass bei der Suche nach Studien für 
die Meta-Analysen Studien mangels umfassender Angabe von notwendigen Daten ausge-
schlossen werden mussten (z.B. Collins & Holton, 2004; Salas et al.2008; Taylor et al. 2005). 
Dies schränkt die Aussagekraft der Meta-Analysen bzw. der gefundenen Effektstärken weiter 
ein. Obwohl es viele Untersuchungen zur Trainingswirksamkeit gibt lassen sich über die 
Effektivität von Trainings nur begrenzt Aussagen treffen. Die Effektstärken für die kurzfristi-
ge Wirksamkeit liegen im kleinen bis mittleren Bereich, mit großer Variation. Aussagen 
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darüber, ob diese Effekte stabil bleiben, sind aufgrund fehlender Follow-ups bisher nicht 
möglich. 
Tabelle 1: Meta-Analysen zu Trainings in Organisationen 
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2.2 Rückgang und Aufrechterhaltung von Trainingseffekten im Organisa-
tionsbereich 
Ein weiterer wichtiger Bereich im Zusammenhang mit Trainingseffekten sind Fakto-
ren, die den sogenannten Trainingstransfer beeinflussen oder mit ihm zusammenhängen. Zum 
Beispiel werden Eigenschaften des Lerners wie Motivation oder Selbstwirksamkeit oder auch 
Unterstützung durch Kollegen oder Vorgesetzte untersucht (z.B. Burke & Hutchins, 2007). 
Bemühungen gehen dahin, zu untersuchen, welche Faktoren vor, während und nach dem 
Training wichtig sind (z.B. Salas, Tannenbaum, Kraiger & Smith-Jentsch, 2012; Cheng & 
Hampson, 2008). Aguinis und Kraiger (2009) kommen beispielsweise zu dem Schluss, dass 
zwei wichtige Faktoren dafür vorherige „Need Assessment“-Analysen und die Bereitschaft 
und Motivation der Trainees sind.  
Umfangreiche Forschung wird in zwei Bereiche investiert: Zum einen geht es um die 
Frage, wann und unter welchen Bedingungen Trainingseffekte zurück gehen („Skill Decay“) 
(z.B. Wang, 2011). Der zweite Bereich beschäftigt sich mit Möglichkeiten, das im Training 
Gelernte aufrecht zu erhalten („Relapse Prevention“, z.B. Marx 1982, 1986). 
In ihrem Review betrachten etwa Arthur, Bennett, Stanush und McNelly (1998) den 
Rückgang bzw. die Aufrechterhaltung von im Training Erlerntem. Von 270 Studien gehen 53 
Artikel ein, wobei nach Angabe der Autoren typischerweise in den „Skill Retention“ oder 
„Skill Decay“-Studien keine Kontrollgruppen oder Vortests enthalten waren, meist gab es 
nach dem Training eine Testung und eine weitere Testung nach einem gewissen Zeitintervall. 
Die Effektstärken für den Rückgang des Erlernten lagen zwischen d = .02 weniger als einen 
Tag nach dem Training, bis hin zu einer Effektstärke von d = -1.28 mehr als ein Jahr nach 
dem Training, wobei bereits in dem Zeitintervall von ein bis sieben Tagen mit d = -1.03 ein 
Rückgang des Gelernten mit einer großen Effektstärke festzustellen war. Weitere Analysen 
zeigten, dass der Rückgang für physische, natürliche und geschwindigkeitsbasierte Aufgaben 
dabei geringer war als für kognitive, künstliche und genauigkeitsbasierte Aufgaben. Auch 
Wang (2011) findet in einer Meta-Analyse anhand von 111 Effekten aus 35 Studien einen 
mittleren Rückgang des Gelernten von δ = -.38, wobei der Rückgang für längere Zeitspannen 
des Nichtgebrauchs zwischen δ = -.24 und δ = -.84 lag. Insgesamt finden sich also Hinweise 
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für einen deutlichen Rückgang des im Training Gelernten über die Zeit. Dieser Rückgang 
scheint bereits nach kurzen Zeitintervallen einzusetzen (Arthur et al., 1998). 
In einem PC-basierten Simulationstraining zur Seekriegsführung fanden Arthur et al. 
(2010), dass ihr Training zu besseren Effekten (d = .24) führte, wenn die Trainingsinhalte 
nicht massiert dargeboten wurden, sondern Abstände zwischen den Trainingsinhalten lagen. 
In einem Acht-Wochen-Follow-up-Test zeigte sich zudem kaum ein Rückgang (d = -.06) für 
das Training über das längere Zeitintervall, wohingegen für das massierte Training ein Rück-
gang mit einem kleinen Effekt (d = -.28) nach acht Wochen zu finden war. Längere Zeitinter-
valle zwischen den Trainingsinhalten gehen bei Arthur et al. somit mit größeren kurz- und 
längerfristigen Effekten einher und scheinen dem Rückgang des Gelernten vorzubeugen. Die 
Mehrzahl der Untersuchungen gibt deutlichen Hinweis für einen Rückgang von im Training 
gelerntem Wissen oder Fertigkeiten über die Zeit.  
Untersuchungen zu Möglichkeiten, den Rückgang des Gelernten zu minimieren, be-
nutzen unterschiedliche Vorgehensweisen und Interventionen (z.B. Gist, Stevens & Bavetta, 
1991; Hutchins & Burke, 2006; Marx, 1982). Zwei Ansätze werden besonders oft untersucht, 
zum einen „Relapse Prevention“ (Kombination von behavioralem Fertigkeiten-Training mit 
kognitiven Interventionstechniken, (Marlatt & George, 1984), zum anderen verschiedene 
Formen von Interventionen im Anschluss an das Training (Post-Trainings-Interventionen, 
zum Beispiel Goal Setting). 
Marx (1982, 1986) adaptierte die Relapse Prevention-Strategien, die ursprünglich im 
klinisch-psychologischen Bereich bei der Suchtbehandlung (z.B. Marlatt & George 1984) zur 
Rückfallprophylaxe zum Einsatz kamen, auf den Trainingsbereich. Noe, Sears und 
Fullenkamp (1990) ergänzten ein „Supervisory Skills Training“, um Relapse Prevention-
Elemente und evaluierten dies in einem Nachtest-Design mit Kontrollgruppe. Die Teilneh-
meranzahl der beiden Gruppen (Experimentalgruppe n = 51, Kontrollgruppe n = 22) waren 
allerdings verschieden, die Zuteilung erfolgte nicht randomisiert. Die Daten wurden 60-90 
Tage nach dem Training erhoben, dabei lag der Rücklauf zwischen 40 und 45%. Die Ergeb-
nisse zeigten eine signifikante Überlegenheit der Versuchspersonen der Experimentalgruppe 
auf fünf der 14 Selbsteinschätzungsmaße. Die Autoren interpretieren ihre Ergebnisse als 
Hinweis auf einen Nutzen des Einsatzes von Relapse Prevention Strategien. Auch die Ergeb-
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nisse einer Studie von Tziner, Haccoun und Kadish (1991) sprechen für einen positiven Effekt 
von Relapse Prevention Strategien. Sie ergänzten ein Zwei-Wochen-Training für Militär-
Instrukteure in einem „Advanced Training Methods“-Training um ein Relapse Prevention-
Modul. Die Teilnehmer (n = 45) des Relapse Prevention-Moduls schnitten im Vergleich zu 
denen der Kontrollgruppe (n = 36) zehn Wochen nach dem Training im Wissenserwerb und 
dem Ausmaß an Nutzung der Strategien signifikant besser ab. Dabei wurden auch Selbstein-
schätzungsmaße genutzt. Burke (1997) teilte 90 Teilnehmer eines 40-minütigen Kurses in 
„Assertive Communication“ drei Bedingungen zu: Relapse Prevention-Bedingung (n = 35), 
modifizierte Relapse Prevention-Bedingung (n = 30) sowie einer Kontrollgruppe (n = 25). 
Drei Wochen nach dem Training wurden Selbsteinschätzungsmaße erhoben. Die beiden 
Relapse Prevention-Bedingungen waren nicht signifikant verschieden zu der Kontrollgruppe 
in der Aufrechterhaltung der Kursinhalte, dem Einsatz von Transferstrategien oder trainierten 
Fertigkeiten. Da ein Vor-Nachtest-Vergleich fehlt, und bei besonderer Beachtung der sehr 
kurzen Kursdauer von nur 40 Minuten, die Einschätzung der Wirksamkeit des Kurses nicht 
möglich ist, ist auch die Interpretation der Ergebnisse bezüglich der Wirksamkeit der Relapse 
Prevention mit Bedacht vorzunehmen. Burke und Baldwin (1999) untersuchten die Wirksam-
keit von Relapse Prevention in Verbindung mit dem Transferklima (z.B. Unterstützung durch 
den Vorgesetzten, Förderung des im Training Gelernten) im Anschluss an ein vier-stündiges 
„Supervisory Skills Training“ für Forscher aus fünf Institutionen, ebenfalls anhand von drei 
Bedingungen: Relapse Prevention Bedingung (n = 23), modifizierte (gekürzte) Relapse 
Prevention Bedingung (n = 27) und Kontrollgruppe (n = 28). Vier Wochen nach dem Training 
gab es keinen Haupteffekt für die Relapse Prevention Bedingungen, allerdings gab es einen 
Interaktionseffekt mit dem Transferklima. Die Teilnehmer der herkömmlichen Relapse 
Prevention Bedingung nutzten die trainierten Fertigkeiten und Strategien mehr, wenn ein 
nicht unterstützendes Transferklima vorlag. Unter einem unterstützenden Transferklima 
schnitten die Teilnehmer der modifizierten Relapse Prevention Bedingung, sowie die Teil-
nehmer der Kontrollgruppe besser ab. 
Gaudine und Saks (2004) hingegen verglichen die Effekte von Relapse Prevention und 
einer „Transfer Enhancement“ Post-Trainings-Intervention auf Transferverhalten und Perfor-
manz, sowie die Selbstwirksamkeit. Eine Gruppe von 147 Krankenschwestern nahmen an 
einem zweitägigen Trainingsprogramm im „McGill Model of Nursing“ teil und wurden einer 
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der vier folgenden Bedingungen zugeordnet: eine der beiden Interventionen, beide oder keine 
der Interventionen. Selbstwirksamkeit wurde in einem Vor- und Nachtest sowie einem Zwei-
Monats-Follow-up und zum Sechs-Monats-Follow-up erhoben, wobei der Drop-out mit n = 
118 bzw. n = 95 recht hoch war. Verhalten und Performanz wurden durch die Vorgesetzten 
vor dem Training sowie zum Zwei-Monats-Follow-up und Sechs-Monats-Follow-up erhoben. 
Die Ergebnisse zeigten, dass keine der Interventionsgruppen der Kontrollgruppe überlegen 
war. Das geringste Transfer-Verhalten zeigten Teilnehmer der Transfer Enhancement-
Bedingung, außer wenn sie in Kombination zusätzlich Relapse Prevention erhielten. Aller-
dings zeigten die Teilnehmer aller Bedingungen einen signifikanten Zuwachs an Selbstwirk-
samkeit, Verhalten und Performanz, welches für die Wirksamkeit des Trainingsprogramms 
selbst sprechen könnte, unabhängig von weiteren Interventionen. Richman-Hirsch (2001) 
verglich ebenfalls zwei verschiedene Interventionen auf ihre Wirksamkeit – „Goal Setting“ 
und Relapse Prevention als Selbst-Management-Training. 267 Mitarbeiter einer Universität 
wurden zufällig den drei Bedingungen Goal Setting, Relapse Prevention oder Placebo nach 
einem „Customer Service Skills Training“ zugeordnet. Das Ausmaß an Unterstützung der 
Arbeitsumgebung wurde erhoben und vier bis sechs Wochen nach dem Training füllten Kol-
legen der Trainierten Fragebögen zu Aufrechterhaltung und Generalisierung aus. Die Ergeb-
nisse geben Hinweise darauf, dass Teilnehmer der Goal Setting-Bedingung bei der Generali-
sierung der Trainingsinhalte den Teilnehmern der anderen Bedingungen überlegen waren, 
aber nur wenn sie ein unterstützendes Arbeitsumfeld hatten. 
Hutchins und Burke (2006) merken an, dass bei den bisherigen Studien zur Wirksam-
keit von Relapse Prevention teilweise ungünstige Faktoren zu finden sind, wie eine geringe 
Stichprobe, Verwendung von Selbsteinschätzungsmaßen oder auch eine unvollständige oder 
inkonsistente Anwendung des Relapse Prevention Ansatzes. 
Wie bereits bei Richman-Hirsch (2001) wurde auch das Goal Setting als Post-
Trainings Intervention auf Wirksamkeit untersucht. Gist, Bavetta und Stevens (1990) vergli-
chen die Wirksamkeit von Goal Setting mit einem Selbstmanagement-Training auf den Trans-
fer von neu Gelerntem. 68 Studierende nahmen an einem „Negotiation Skills Training“ teil, 
mit Simulationen zur Gehaltsverhandlung und erhielten als Post-Trainings-Intervention ent-
weder einen Workshop zu Selbstmanagement (inbegriffen Goal Setting) oder nur zum Goal 
Setting. Der Einsatz der neu gelernten Fertigkeiten wurde in Verhaltenssituationen beobachtet 
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und ausgewertet. Dabei zeigte sich eine geringere Generalisierung der Fertigkeiten für die 
Teilnehmer der Goal Setting-Bedingung. Die Teilnehmer der Selbstmanagement-Bedingung 
zeigten eine höhere Generalisierung der Fertigkeiten, sowie insgesamt eine bessere Perfor-
manz, so dass es Hinweise darauf gibt, dass das Selbstmanagement-Training dem Goal Set-
ting bezüglich der Nachhaltigkeit des im Training Gelernten überlegen ist.  
Brown (2005) untersuchte an 72 Regierungsmitarbeitern die Wirksamkeit dreier Post-
Trainings Interventionen nach Teilnahme an einem Selbstbewusstseinstraining. Die Teilneh-
mer wurden zufällig aufgeteilt zu einer „Distal Goal“-Bedingung (Fernziel-Bedingung, n = 
22), einer „Proximal and Distal Goal“-Bedingung (Nah– und Fernziel-Bedingung, n = 26), 
sowie einer „Do Your Best“-Bedingung (Tu-Dein-Bestes-Bedingung, n = 24). Teilnehmer der 
Fernziel-Bedingung sollten sich ein Ziel setzen, wie häufig sie das Gelernte in den nächsten 
sechs Wochen am Arbeitsplatz einsetzten wollten und sich darüber in einer Kleingruppe 
austauschen. Teilnehmer der Nah- und Fernzielbedingung sollten eben dieses tun, allerdings 
Ziele für einen Zeitraum von zwei, vier und sechs Wochen setzen. Teilnehmer der dritten 
Gruppe sollten ihr Bestes geben beim Einsatz des Gelernten über die nächsten sechs Wochen. 
Nach sechs Wochen wurden Selbstberichtsmaße über Selbstwirksamkeit und Einsatz des 
Gelernten erhoben. Die Teilnehmer der Nah- und Fernzielbedingung, sowie die der Tu-Dein-
Bestes-Bedingung zeigten mehr Transfer des Gelernten als die der Fernzielbedingung. Die 
Autoren schlagen deshalb vor, bei neu gelernten Fertigkeiten nicht ausschließlich Ziele über 
einen langen Zeitraum zu setzen, sondern spezifische Ziele über kurze Laufzeiten hinzuzufü-
gen. 
In den betrachteten Untersuchungen ergibt  sich kein einheitliches Bild bezüglich der 
Wirksamkeit von Relapse Prevention und Post-Trainings-Interventionen. Noe et. al. (1990) 
und Tziner et. al. (1991) finden Hinweise für die Wirksamkeit von Relapse Prevention. 
Gaudine et. al. (2004) und Richman-Hirsch (2001) wiederum finden Hinweise gegen die 
Wirksamkeit der Relapse Prevention. Die Ergebnisse von Richman-Hirsch sprechen für die 
Wirksamkeit von Goal Setting und die Ergebnisse von Gist et. al. (1990) eher dagegen. Wie 
Hutchins und Burke (2006) bereits anmerkten sind Faktoren wie Selbsteinschätzungsmaße 
und geringe Stichprobengröße allerdings auch ungünstig und können die Ergebnisse entspre-
chend beeinflusst haben.  
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Bisher fehlen Studien, die mit einem Vortest-Nachtest-Follow-up-Vergleichsgruppen-
design sowohl zunächst die Wirksamkeit des vorgeschalteten Trainings an und für sich unter-
suchen, um eine Einschätzung über den Rückgang der Trainingseffekte überhaupt vornehmen 
zu können, als auch die Wirksamkeit der Post-Trainings-Interventionen auf die Nachhaltigkeit 
der Trainingseffekte. Wie die Ergebnisse zum Rückgang von Trainingseffekten von Arthur et. 
al. (1998), und Wang (2011) zeigen, scheint durchaus Bedarf an guten Post-Trainings Inter-
ventionen zu bestehen. 
2.3 Effektivität von Trainings im Gesundheitsbereich 
Ein großer Teil der Trainingsforschung beschäftigt sich mit Trainings im organisatio-
nalen Bereich. Aber auch im Bereich der Klinischen Psychologie und der Gesundheitspsycho-
logie untersucht man die Wirksamkeit von Trainings. Es hat den Anschein, als erfüllten diese 
Untersuchungen die methodischen Anforderungen an Wirksamkeitsstudien in höherem Maße. 
Exemplarisch werden einige dieser Trainingsstudien, unter Berücksichtigung der Kriterien, 
Wirksamkeit, Follow-up Messzeitpunkte und Design dargestellt.  
Eines der bekanntesten und am besten untersuchten Programme ist Triple P (Positive 
Parenting Program, Sanders, 1999), ein positives Erziehungsprogramm mit einem Mehrebe-
nen-Ansatz zur Reduktion von emotionalen, verhaltens- und entwicklungsbezogenen Proble-
men bei Kindern durch eine Verbesserung von Selbstvertrauen, Wissen und Fertigkeiten der 
Eltern. 
In ihrer Meta-Analyse untersuchten de Graaf, Speetjens, Smit, de Wolff und 
Tavecchio (2008) die Wirksamkeit der Triple P Level 4 Interventionen auf das Verhalten von 
zwei- bis zwölfjährigen Kindern. Level 4 umfasst ein intensives acht- bis zehnstündiges Pro-
gramm für Eltern von Kindern mit deutlichen Verhaltensproblemen, welches in der Gruppe 
oder im Einzel durchgeführt werden kann (Sanders, 1999). 15 Studien gingen ein, von denen 
14 ein randomisiertes Kontrollgruppendesign und eine Studie ein nicht-randomisiertes zwei-
Gruppen Design verwendeten. Alle Studien verwendeten mit dem Eyberg Child Behaviour 
Inventory den gleichen standardisierten Fragebogen. In einer ersten Meta-Analyse untersuch-
ten de Graaf et al. die Wirksamkeit von Triple P auf Verhaltensprobleme am Ende der Inter-
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vention im Vergleich zu einer Kontrollgruppe anhand von 14 Studien. Die Ergebnisse zeigten 
mit d = .88 (95% CI von .50 bis 1.27) einen deutlichen Rückgang des auffälligen Verhaltens 
der Kinder im Vergleich zur Kontrollgruppe. In einer zweiten Meta-Analyse untersuchten de 
Graaf et al. anhand von 14 Studien, in welchem Ausmaß die Effekte über die Zeit von sechs 
und zwölf Monaten in der Interventionsgruppe stabil blieben. Sie fanden ebenfalls einen 
großen Effekt für die langfristige Wirksamkeit mit d = 1.00 (95% CI von .55 bis 1.46). Die 
Ergebnisse der Meta-Analyse sprechen für die Wirksamkeit von Triple P Level 4 Interventio-
nen auf das Verhalten der Kinder mit großen Effektstärken, die auch über sechs und zwölf 
Monate aufrecht erhalten bleiben. 
Im Bereich des Triple P lassen sich einige Studien finden, die einen Fokus auf die 
langfristige Wirksamkeit legen. So untersuchen Heinrichs et al. (2006) die langfristige Wirk-
samkeit des Triple P- Elterntrainings, welches als als Gruppentraining durchgeführt wurde. 
Verwendung fand ein Kontrollgruppendesign mit randomisierter Zuteilung (2:1 auf Experi-
mental- und Kontrollgruppe) mit insgesamt 219 Zwei-Eltern-Familien. Eingesetzt wurden 
standardisierte Fragebögen zu einem Vor-Nachtest und 12-Monats-Follow-up. Für die Mütter 
zeigte sich eine Verbesserung des Erziehungsverhaltens mit Effektstärken im mittleren bis 
hohen Bereich, welche zum Follow-up Messzeitpunkt stabil blieben. Es zeigte sich auch eine 
deutliche Reduktion des kindlichen Problemverhaltens mit einer mittleren Effektstärke, die 
ebenfalls stabil blieb. Die partnerschaftliche Zufriedenheit stieg, die psychische Belastung 
sank. Für die Väter wurde eine Verbesserung des Erziehungsverhaltens mit Effektstärken im 
kleinen bis mittleren Bereich gefunden. Die Ergebnisse sprechen für die Wirksamkeit des 
Triple P-Gruppenprogramms. 
Sanders, Markie-Dadds, Tully und Bor (2000) untersuchten an Familien von 305 Vor-
schulkindern mit hohem Risiko Verhaltensprobleme zu entwickeln, die Wirksamkeit unter-
schiedlicher Triple P Interventionen. Die Familien wurden zufällig auf die vier Bedingungen 
verteilt: erweiterte Interventionen auf Familienebene, Gruppentraining, Selbsthilfe Triple P 
und einer Wartekontrollgruppe. Eingesetzt wurde ein Vor- Nachtest mit 12-Monats-Follow-
up mit Maßen der Verhaltensbeobachtung und standardisierten Fragebögen. Direkt nach den 
Trainings zeigte sich bei den Teilnehmern der beiden angeleiteten Bedingungen weniger 
beobachtetes und berichtetes Problemerhalten der Kinder, dysfunktionale Erziehungsstrate-
gien waren reduziert und Erziehungskompetenzen erhöht. Beim 12-Monats-Follow-up zeigten 
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die Ergebnisse aller dreier Triple P Bedingungen einen signifikanten, klinischen Rückgang an 
beobachtetem und berichteten negativem Verhalten beim Kind. 
In einem Kontrollgruppendesign untersuchten Zubrick et al. (2005) an 1.610 Familien 
die Wirksamkeit von Triple P in einem längsschnittlichen Versuchsplan mit einem 12-
Monats- und einem 24-Monats-Follow-up. Als Messinstrumente wurden standardisierte Fra-
gebögen verwendet. Es zeigte sich über den Zwei-Jahres-Zeitraum eine signifikante Redukti-
on dysfunktionalen Erziehungsverhaltens und kindlichen Problemverhaltens sowie eine Ver-
besserung psychischen Gesundheit und der Ehequalität der Eltern. 
Mit 280 Familien von Vorschulkindern, die zufällig aufgeteilt wurden (2:1) zu einer 
Experimental- und Kontrollgruppe untersuchten Hahlweg, Heinrichs, Kuschel, Bertram und 
Naumann (2010) die Wirksamkeit von Triple P ebenfalls über einen zwei-Jahres-Zeitraum. 
Zum Zwei-Jahres-Follow-up zeigte sich ein signifikanter Rückgang dysfunktionalen Erzie-
hungsverhaltens bei beiden Eltern und eine Zunahme an positivem Erziehungsverhalten bei 
den Müttern, sowie ein berichteter Rückgang des Problemverhaltens beim Kind. Dies traf 
allerdings nicht für alleinerziehende Mütter zu, was die Autoren auf die sehr guten Werte der 
Kontrollgruppe der alleinerziehenden Mütter zurückführen. Die Autoren kommen zu dem 
Schluss, dass die Ergebnisse für die langfristige Wirksamkeit des Triple P-
Gruppenprogramms zur Veränderung des Erziehungsverhaltens in Zwei-Eltern-Haushalten 
sprechen, allerdings nicht unbedingt gleichermaßen bei alleinerziehenden Müttern. 
Sanders, Bor und Morawska (2007) berichten in ihrer Studie Ergebnisse einer Drei-
Jahres-Follow-up Untersuchung dreier verschiedener Triple P Bedingungen: erweiterte Inter-
ventionen auf Familienebene, Gruppentraining, Selbsthilfe Triple P. Von ursprünglich 305 
Familien gingen zum Zwei-Jahres-Follow-up 139 Familien ein. Die Ergebnisse weisen darauf 
hin, dass die Ergebnisse des Ein-Jahres-Follow-ups stabil gehalten werden, teilweise war das 
Störverhalten sogar weiter zurückgegangen. Es gab keine Hinweise für Nebenwirkungen oder 
Rückfälle. Von den Kindern, die zum Vortest im klinisch erhöhten Bereich lagen, hatte der 
Großteil (80%) keine Störung entwickelt. Die Ergebnisse sprechen für die langfristige Wirk-
samkeit der verschiedenen Triple P Interventionen. 
Auch für Variationen des Triple P gibt es Wirksamkeitsuntersuchungen. Hartung und 
Hahlweg (2010) untersuchten in ihrer Studie die Wirksamkeit des Workplace Triple P an 97 
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Eltern in einem Zwei-Gruppen-Design. Die Ergebnisse zeigen, dass die Eltern, die am 
Workplace Triple P teilnahmen, eine signifikante Reduktion von individuellem und Arbeits-
bezogenem Stress, eine Reduktion dysfunktionalen Erziehungsverhaltens und deutliche ge-
stiegene Selbstwirksamkeit erlebten mit Effektstärken im kleinen bis großen Bereich. Die 
Effekte blieben beim Drei-Monats- und Sechs-Monats-Follow-up erhalten. 
Die vielfältigen Studien zum Triple P sprechen sowohl für die kurzfristige als auch die 
langfristige Wirksamkeit der Intervention. In allen Studien kommen Kontrollgruppen, stan-
dardisierte Messinstrumente und mehrere Messzeitpunkte zum Einsatz. 
Ein weiterer Trainingsbereich, der gut untersucht wurde, sind Partnerschaftsprogram-
me. Hahlweg, Markman, Thurmaier, Engl und Eckert (1998) untersuchten die langfristige 
Wirksamkeit des "EPL – Ein Partnerschaftliches Lernprogramm". In dem Präventionspro-
gramm EPL werden in sechs Sitzungen Paaren effektive Kommunikations- und Problemlöse-
fertigkeiten vermittelt. Ein Zwei-Gruppen Design (n = 55 Paare in der Experimentalbedin-
gung und n = 17 Paar in der Kontrollbedingung) wurde verwendet, mit Vor-Nachtest einem 
18-Monats-Follow-up und einem Drei-Jahres-Follow-up. Signifikante Ergebnisse fanden sich 
in Bezug auf die Trennungsrate, Zufriedenheit mit der Beziehung, sowie die Kommunikati-
onsmuster. Die Ergebnisse sprechen sowohl für die kurz- als auch für die langfristige Wirk-
samkeit des EPL. 
Hahlweg und Richter (2010) betrachten anhand von 101 Teilnehmern zweier Studien 
die Wirksamkeit des EPL über einen 11-Jahres-Zeitraum. In der ersten Studie zeigten sich 
signifikant niedrigere Trennungs- und Scheidungsraten bei den EPL-Teilnehmern (27,5%) als 
für die Nicht-Teilnehmer (52,6%). Dies bestätigte sich auch in der zweiten Studie (20% Tren-
nungsraten für EPL-Teilnehmer). Die Ergebnisse sprechen für die langfristige Wirksamkeit 
des EPL. 
Ein weiteres gut untersuchtes Training im Partnerschaftsbereich ist das CCET - 
Couples Coping Enhancement Training. Ein Training zur Prävention ehelicher Probleme, 
welches auf Stress- und Coping- -Theorien und -Forschungsergebnissen basiert. In 18 Stun-
den werden Inhalte zu individuellem Stressmanagement, Coping als Paar, fairem Umgang 
miteinander, Verbesserung von Kommunikation und Problemlösefertigkeiten vermittelt (Bo-
denmann & Shantinath, 2004). Bodenmann, Charvoz, Cina und Widmer (2001) untersuchten 
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die Wirksamkeit des CCET an 143 Paaren (n = 73 in der Interventionsgruppe und n = 70 in 
der Kontrollgruppe) mit einem Vor-Nachtest, Sechs-Monats- und Zwölf-Monats-Follow-up, 
anhand von standardisierten Fragebögen und Beobachtungsmaßen. Die Ergebnisse zeigen, 
dass teilnehmende Paare ihre eheliche Zufriedenheit und individuellen und partnerschaftli-
chen Coping-Strategien signifikant verbessert hatten. Bodenmann und Shantinah (2004) 
berichten, dass die Effektstärken für selbst-wahrgenommene positive Veränderung der eheli-
chen Zufriedenheit, individuellem und dyadischem Coping sowie der dyadischen Kommuni-
kation zum Nachtest (mit d > 1.0) im großen Bereich lagen. Zum Zwei-Jahres Follow-up 
lagen die Effektstärken noch im moderaten Bereich (d = .44 bis d = .80). Insgesamt kann man 
auch bei diesem Training von Belegen für die kurz- als auch langfristige Wirksamkeit spre-
chen. Auch hier kamen Kontrollgruppen, standardisierte Messinstrumente und mehrere Mess-
zeitpunkte zum Einsatz. 
Stressbewältigungstrainings werden sowohl in der allgemeinen als auch in der betrieb-
lichen Gesundheitsförderung zunehmend eingesetzt. In seiner Meta-Analyse (quasi-) experi-
menteller Studien zur Wirksamkeit von Stressbewältigungstrainings findet Kaluza (1997) 
mittlere Interventionseffekte. 19 von 36 Studien berichten Follow-ups, wobei die Zeiträume 
kurz sind, lediglich sieben Studien haben einen Follow-up-Zeitraum von sechs Monaten. 
Kaluza (1999) untersuchte die längerfristigen Effekte des Stressbewältigungstrainings „Gelas-
sen und sicher im Stress“ mit einem randomisierten, prospektiven Kontrollgruppendesign mit 
Vor-Nachtest und Follow-up nach sechs Monaten (mit n =  47 von 52 in Experimentalgruppe 
und n = 33 von 47 in der Kontrollgruppe). Gelassen und sicher im Stress beinhaltet die drei 
Bausteine: Problemlösetraining, Entspannungs- und Genußtraining. Für vier von fünf Bewäl-
tigungsfaktoren und zwei von vier Befindenskriterien wurden die Ergebnisse signifikant. Bei 
fünf der abhängigen Variablen waren die Effektstärken zum sechs-Monats-Follow-up noch 
weiter angestiegen und lagen im mittleren bis hohen Bereich. Lediglich für eine abhängige 
Variable war die Effektstärke von einer hohen auf eine mittlere gesunken. Die Ergebnisse 
sprechen für die längerfristige Wirksamkeit des Trainings. Eingesetzt wurden ein randomi-
siertes Kontrollgruppendesign, standardisierte Messinstrumente und mehrere Messzeitpunkte. 
Pfingsten (1987) untersuchte die langfristige Wirksamkeit des GSK- Gruppentraining 
sozialer Kompetenzen. Das GSK ist ein kompakt angelegtes kognitiv-behaviorales Training, 
welches eher als präventive Intervention bei subklinischen Teilnehmergruppen konzipiert 
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wurde. Verfahren der kognitiven Umstrukturierung, Modellernen, Rollenspiele mit Video-
feedback und Hausaufgaben bilden die zentralen Elemente. Von 30 Teilnehmern (ursprüng-
lich n = 52) lagen Ergebnisse zum Vor-Nachtest und Follow-up vor. Das Follow-up fand 
zwischen 14 und 27 Monaten nach Teilnahme, im Durchschnitt nach 18 Monaten statt. Die 
Teilnehmer wiesen nach Teilnahme signifikante Veränderungen in Attribuierungsgewohnhei-
ten sowie in Aspekten sozialer Unsicherheit auf. Die Ergebnisse blieben konstant bis zum 
Zeitpunkt des Follow-ups. Somit gibt es Hinweise für die langfristige Wirksamkeit des GSK. 
Es wurde allerdings kein Kontrollgruppendesign verwendet, die Stichprobe hatte einen hohen 
Drop-out und die fehlende Angabe der Effektstärken lässt eine Einschätzung des Ausmaßes 
der Veränderung nicht zu. Hinweise für die kurzfristige Wirksamkeit des GSK geben weitere 
Untersuchungen, welche mit verschiedenen Personengruppen und mit Wartekontrollgruppen 
durchgeführt wurden (vergleiche S.117-125, Hinsch & Pfingsten, 2007). 
Bei den vorgestellten Trainings aus dem Bereich der klinischen und Gesundheitspsy-
chologie kann man insgesamt von methodisch gut fundierten Wirksamkeitsnachweisen spre-
chen. In der Regel fanden (randomisierte) Kontrollgruppendesigns Anwendung mit Vor-
Nachtest und Follow-ups. Die Zeiträume des Follow-ups umfassen Zeiträume, die über das 
übliche Maß deutlich hinausgehen, mit zwei oder drei Jahreszeiträumen (z.B. Hahlweg et al. 
1998, Hahlweg et al. 2010, Sanders et al. 2007) bis hin zu einem Elf Jahreszeitraum (Hahlweg 
& Richter, 2010). Standardisierte Messinstrumente kamen zum Einsatz. 
2.4 Aufrechterhaltung von Interventionseffekten im Gesundheitsbereich 
Im Bereich der Trainings in der klinischen Psychologie und der Gesundheitspsycholo-
gie sind die langfristigen Wirksamkeitsnachweise gut überprüft, dennoch kommen Methoden, 
die den Rückgang des Gelernten verhindern und die Effekte aufrechterhalten sollen, zum 
Einsatz. Diese Strategien können entweder während oder nach der Hauptintervention zum 
Einsatz kommen oder sie werden kombiniert (z.B. Perri, Shapiro, Ludwig, Twentyman, 
McAdoo, 1984). Eine der häufigsten Interventionen nach der Hauptintervention sind 
Boostersitzungen, welche eine Auffrischung einige Zeit nach dem Ende der Intervention 
bezwecken. Diese werden im Bereich der Verhaltenstherapie seit Jahren bei der Behandlung 
verschiedenster Störungsbilder eingesetzt (z.B. Whisman, 1990). 
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Braukhaus, Hahlweg, Kröger, Groth und Fehm-Wolfsdorf (2001) zeigten, dass der 
Einsatz von Auffrischungssitzungen in Anschluss an das EPL – Ein partnerschaftliches Lern-
programm die erlernten Kompetenzen von Paaren langfristig steigern können. Durch zusätzli-
chen Einsatz einer Boostersitzung nach einem und einer weiteren Boostersitzung nach drei 
Monaten waren die Teilnehmer den Kontrollgruppenteilnehmern, die die Auffrischungssit-
zungen nicht erhielten, im ein-Jahres Follow-up überlegen. Nach einem Jahr zeigten die Paare 
mit den zusätzlichen Boostersitzungen eine signifikant höhere Ehezufriedenheit (Braukhaus, 
Hahlweg, Kroeger, Groth & Fehm-Wolfsdorf, 2003). 
Boostersitzungen finden zum Teil auch über einen langen Zeitraum in großen Interval-
len statt. Beim "Präventionsprogramm zum expansiven Problemverhalten-PEP" kamen Boos-
ter-Sitzungen nach drei, sechs. neun, zwölf und vierundzwanzig Monaten zum Einsatz (Wolff 
Metternich et al., 2002). 
Auch andere Methoden zur Aufrechterhaltung der Trainingseffekte finden Verwen-
dung. Bei einem Vergleich zwischen verschiedenen Aufrechterhaltungsinterventionen nach 
einem Ernährungstraining für übergewichtige Jugendliche zeigte sich sowohl ein positiver 
Effekt für die Gruppe, die nach dem Training monatlich einen Newsletter erhielt, als auch für 
die Gruppe, die nach dem Training einen monatlich stattfindenden Kurs sowie Telefonkontak-
te bekam (Davis, et al., 2012). Perri et al. (1987) fanden den Einsatz von weiterem Therapeu-
tenkontakt dem Einsatz von Peer-unterstützten Selbsthilfegruppen zur Aufrechterhaltung von 
Gewichtsverlust überlegen. In einer anderen Studie wurden weitere Interventionen zur Auf-
rechterhaltung des Gewichtsverlusts miteinander verglichen. Alle vier verschiedenen Post-
Interventionen (Therapeutenkontakt, Therapeutenkontakt und soziale Unterstützung, Thera-
peutenkontakt und Aerobic, Therapeutenkontakt und soziale Unterstützung und Aerobic) 
waren zum 18-Monats-Follow-up der reinen Therapiebedingung ohne Post-Intervention über-
legen (Perri et al.1988). 
Im Klinischen Bereich werden darüber hinaus neuerdings erste Internet-basierte Inter-
ventionen zur Erhöhung der Nachhaltigkeit von Psychotherapie verwendet (z.B. 
Golkaramnay, Bauer, Haug, Wolf & Kordy, 2007). Es stellt sich die Frage inwiefern solche 
Internet-basierten Interventionen auch zur Aufrechterhaltung der Nachhaltigkeit von Trai-
nings nutzbar gemacht werden können. 
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2.5 Klinische Internet-basierte Interventionen 
Um den Nutzen Internet-basierter Interventionen (IBI) für die Nachhaltigkeit von 
Trainings besser einschätzen zu können, werden zunächst Studien zur Wirksamkeit in den 
Bereichen, Prävention, Beratung und Therapie betrachtet. Anschließend geht es um die Auf-
rechterhaltung und Nachhaltigkeit von Effekten durch Internet-basierte Interventionen. 
Im Bereich der Prävention gibt es randomisierte kontrollierte Studien, die Hinweise 
für die Wirksamkeit von Internet-basierten Interventionen (IBI) zur Prävention von Alkoho-
lismus finden (z.B. Bewick, Trusler, Mulhern, Barkham & Hill, 2008; Croom et al., 2008). 
Bei der Prävention von Depressionen und Angst fanden Calear, Christensen, Mackinnon, 
Griffiths und O’Kearney (2009) kleine Effektstärken für das universale Präventionsprogramm 
MoodGYM. MoodGYM war gleichermaßen effektiv für Nutzer der für die Studien erzeugten 
Gruppen und auch für zufällige Nutzer der Internetseite (Christensen, Griffiths & Korten, 
2002). Hänggi (2006) fand für sein Internetbasiertes Trainingsprogramm zur Bewältigung und 
Prävention von Familienstress signifikante Verbesserungen für die Trainingsteilnehmer. Bei 
einer Kombination eines face-to-face Stresspräventionstrainings für Jugendliche mit einem 
trainingsbegleitenden Online-Angebot waren die Teilnehmer der Kombination denen, die nur 
das face-to-face Training erhielten, überlegen und waren außerdem auch zufriedener (Fridrici 
& Lohaus, 2007). Lintvedt et al. (2013) fanden Hinweise für die Wirksamkeit einer Internet-
basierten Selbsthilfe zur Prävention von Depressionen ohne Therapeutenkontakt.  
Auch in der Beratung gibt es erste Untersuchungen zu Internet-basierten Interventio-
nen. Ergebnisse zu Akzeptanz und Effektivität einer Online-Sexualberatung weisen auf eine 
wirksames Angebot mit hoher Compliance hin (Eichenberg, 2007). Außerdem weisen die 
Ergebnisse darauf hin, dass eine jüngere Zielgruppe erreicht wurde, als dies mit der face-to-
face Beratung der Fall ist. Bei einer Online-Beratung zum Gewichtsverlust profitierten die 
Teilnehmer eines Internet-Programs zum Gewichtsverlust in Kombination mit Verhaltensbe-
ratung über E-Mail am stärksten (Tate, Jackvony & Wing, 2006).  
Der Bereich der Internet-basierten Interventionen, der bisher am intensivsten unter-
sucht wurde, ist die kognitiv-behaviorale Therapie bei vielen verschiedenen Störungsbildern. 
Andersson und Cuijpers (2009) finden in ihrer Meta-Analyse kleine bis mittlere Effektstärken 
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für die Wirksamkeit von Internet-basierten und Computer-basierten Interventionen zur Be-
handlung von Depressionen. Wobei die Wirksamkeit bei Interventionen mit professioneller 
Unterstützung im mittleren Bereich lag (d = .61) und nur im kleinen Bereich (d = .25) bei 
Programmen ohne therapeutische Unterstützung. Spek et al. (2007) fanden in ihrer Meta-
Analyse ebenfalls Hinweise für große Wirksamkeit von Internet-basierten Interventionen mit 
Therapeutenkontakt und kleine Effektstärken für Internet-basierte Interventionen ohne thera-
peutische Unterstützung. Außerdem fanden sie nur kleine Effektstärken zur Reduktion de-
pressiver Symptomatik, allerdings mit großer Heterogenität und große Effektstärken für die 
Reduktion ängstlicher Symptomatik mit geringer Heterogenität. In einer weiteren Meta-
Analyse mit 92 Studien fanden die Autoren eine mittlere Effektstärke für die Wirksamkeit der 
Internet-basierten Interventionen (Barak, Hen, Boniel-Nissim & Shapira, 2008). In 14 Studi-
en, in denen Internet-basierte Interventionen mit face-to-face Interventionen verglichen wur-
den, bestand kein Unterschied in der Effektivität zwischen den Interventionen. Andrews, 
Cuijpers, Craske, McEvoy und Titov (2010) finden in ihrer Meta-Analyse mit 22 randomisier-
ten kontrollierten Studien ebenfalls Belege für die kurz- und langfristige Wirksamkeit der 
Internet- und Computer-basierten Interventionen mit einer großen Effektstärke für die Be-
handlung von Depressionen, Panikstörung, sozialer Phobie und Generalisierter Angststörung. 
Weitere meta-analytische Ergebnisse zeigen, dass Internet- und Computer-basierte Interventi-
onen bei Phobien, Panikstörungen, PTSD und Zwangsstörungen wirksam sind mit einer gro-
ßen Effektstärke und beim Vergleich von der Internet-basierten Therapie mit face-to-face 
Therapie keine Unterschiede bestanden (Cuijpers et al., 2009).  
Internet-basierte Interventionen zeigten Wirksamkeit für verschiedenste Störungsbe-
reiche. Einen Rückgang der depressiven Symptomatik nach Teilnahme an einer Internet-
basierten kognitiv-behavioralen Therapie mit minimalem Therapeutenkontakt und Diskussi-
onsgruppen fanden Andersson et al. (2005). Die Autoren kommen zu dem Schluss, dass In-
ternet-basierte Behandlung von Depressionen besonders bei leichter bis mittlerer Symptoma-
tik hilfreich zu sein scheint. Ebenfalls einen Hinweis, dass depressive Symptomatik, insbe-
sondere bei mittlerer Schwere rückläufig ist nach Teilnahme an einer Internet-basierten The-
rapie, fanden auch Moritz, Schilling, Hauschildt, Schröder und Treszl (2012). Bei einem 
Vergleich einer Internet-basierten Selbsthilfe-Intervention zur Behandlung von Depressionen 
mit der gleichen Intervention ergänzt um wöchentliche therapeutische Unterstützung über E-
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Mail und einer Wartekontrollgruppe, kam es zu signifikanter Symptomreduktion für die Teil-
nehmer beider Internet-basierter Interventionen (Berger, Hämmerli, Gubser, Andersson & 
Caspar, 2011). Nach einem internet-basierten Problemlösetraining mit Therapeutenkontakt 
via E-Mail für Personen mit komorbider depressiver und ängstlicher Symptomatik ging diese 
signifikant zurück (van Straten, Cuijpers & Smits, 2008).  
Zur Behandlung von Panikstörungen durch eine zehn-wöchige Internet-basierte 
Selbsthilfe-Intervention mit wöchentlichem therapeutischem Telefonkontakt, zeigte sich bei 
den Behandelten im Vergleich zu der Wartekontrollgruppe eine deutliche Reduktion der 
Symptomatik (Carlbring et al., 2006). Bei einem Vergleich der Behandlung von Panikstörun-
gen mit oder ohne Agoraphobie durch eine kognitiv-behaviorale Therapie oder durch eine 
Internet-basierte Selbsthilfe-Intervention mit geringem Therapeutenkontakt via E-Mail, zeigte 
sich eine große Wirksamkeit für beide Gruppen (Carlbring et al., 2005). Auch Kiropoulos et 
al. (2008) fanden bei dem Vergleich einer Internet-basierten kognitiv-behavioralen Therapie 
mit einer face-to-face kognitiv-behavioralen Therapie eine signifikante Symptomreduktion für 
die Teilnehmer beider Gruppen, die Teilnehmer unterschieden sich lediglich hinsichtlich der 
Zufriedenheit mit dem Therapeutenkontakt, der bei der face-to-face Bedingung größer war.  
Die Wirksamkeit von fünf vollständig automatisierten kognitiv-behavioralen Internet-
basierten Therapien zur Selbstdurchführung für Panikstörungen mit oder ohne Agoraphobie, 
Zwangsstörungen, Posttraumatische Belastungsstörungen, Generalisierte Angststörungen und 
soziale Angststörungen wurde mit subklinischen bis klinischen Personengruppen untersucht 
(Klein, Meyer, Austin & Kyrios, 2011). Für alle fünf Angststörungen wurden signifikante 
Verbesserungen mit großen Effektstärken (d = .72 - 1.22) gefunden. Lebensqualität wurde 
gesteigert und genereller Stress reduziert mit kleinen bis großen Effektstärken. 
Zur Behandlung der Posttraumatischen Belastungsstörung wurde „Interapy“ als Inter-
net-basierte kognitiv-behaviorale Intervention entwickelt, mit den drei Phasen: Konfrontation, 
kognitive Umstrukturierung und „social sharing“. In mehreren Studien konnte die Wirksam-
keit der Intervention mit großen Effektstärken belegt werden (z.B. Lange, van de Ven, 
Schrieken & Emmelkamp, 2001; Lange, van de Ven & Schrieken, 2003; Lange et al. 2003; 
Knaevelsrud & Maercker, 2007).  
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Ein Rückgang sozialer Ängstlichkeit bei den Teilnehmern von Internet-basierten kog-
nitiv-behavioralen Therapien kann ebenfalls in mehreren Studien nachgewiesen werden 
(Carlbring et al., 2007, Titov, Andrews & Schwenke, 2008).  
In der Regel kommen bei der Forschung zu Internet-basierten Interventionen bei allen 
Störungsbildern randomisierte kontrollierte Studien zum Einsatz (z.B. bei Depressionen: 
Ruwaard et al., (2009), bei Panikstörungen: Marks, Kenwright, McDonough, Whittaker, 
Mataix-Cols, (2004), bei Generalisierter Angststörung: Titov, Andrews, Robinson et al. 
(2009), bei Posttraumatischen Belastungsstörungen: Litz, Engel, Bryant & Papa, (2007) und 
bei sozialer Phobie: Titov, Andrews, Choi, Schwencke & Johnston, (2009). 
Auch die langfristige Wirksamkeit der Internet-basierten Interventionen wurde unter-
sucht. Follow-up-Untersuchungen sind zu Internet-basierten Interventionen für alle Störungs-
bereiche zu finden, in denen diese zum Einsatz kommen. Beim Vergleich einer Internet-
basierten kognitiv-behavioralen Therapie zu einer kognitiv-behavioralen Gruppentherapie und 
einer Wartekontrollgruppe nach einem Jahr zeigte sich eine große Effektstärke für die Inter-
net-basierte Intervention (d = 1.22) und eine mittlere Effektstärke für die Gruppentherapie (d 
= .62). Nach einem Jahr zeigte die IBI die größte Wirksamkeit auch im Vergleich zu der 
Wartekontrollgruppe (d = .53) (Spek, et al. 2008). Ruwaard, Broeksteeg, Schrieken, 
Emmelkamp & Lange (2010) fanden bei der Untersuchung der Wirksamkeit einer Internet-
basierten kognitiv-behavioralen Therapie zur Behandlung von Panikstörungen eine mittlere 
Effektstärke (d = .70). Zum drei-Jahres Follow-up blieben die Effekte bestehen oder waren 
noch deutlicher ausgeprägt. Bei der Behandlung von Posttraumatischen Belastungsstörungen 
mit Internet-basierter kognitiv-behavioraler Therapie wurde bei einem 18-Monats-Follow-up 
festgestellt, dass der Rückgang der posttraumatischen Symptomatik über den 18-Monats-
Zeitraum stabil geblieben war (Knaevelsrud & Maercker, 2010). Wagner und Maercker 
(2007) fanden, dass auch nach der Behandlung von komplizierter Trauer mit Internet-basierter 
kognitiv-behavioraler Therapie die Effekte über 18 Monate aufrechterhalten wurden. Bei 
einem Sechs-Monats-Follow-up zur Wirksamkeit Internet-basierter Therapie der sozialen 
Phobie wurde sogar ein leichter Zuwachs der Effekte in Bezug auf die Reduktion der sozial 
phobischen Maße (von d = 1.2 zu d = 1.4) gefunden (Titov, Andrews, Johnston, Schwencke & 
Choi, 2009). 
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Die Wirksamkeit von Internet-basierten Interventionen konnte für die Bereiche der 
Prävention, Beratung und kognitiv-behaviorale Therapie in vielen Studien gezeigt werden. 
Die Effektstärken sind in der Regel vergleichbar mit denen von face-to-face Behandlungen. 
Die Studien werden methodischen Ansprüchen gerecht, sowohl randomisiert-kontrollierte 
Studien als auch Follow-up Untersuchungen sind die Regel. Die Wirksamkeit der Internet-
basierten Interventionen zeigt sich über die Zeit stabil. 
2.6 Nachsorge und Aufrechterhaltung von Interventionseffekten mittels 
Internet-basierten Interventionen 
Neuerdings betrachten erste Untersuchungen Möglichkeiten des Einsatzes von Inter-
net-basierten Interventionen zur Aufrechterhaltung von Therapieeffekten. Erste Ergebnisse 
zur Aufrechterhaltung von Interventionseffekten durch Internet-basierte Interventionen geben 
Hinweise auf einen positiven Einfluss der Internet-basierten Interventionen. Eine Stichprobe 
von 84 Teilnehmern, deren depressive Symptomatik nach vorheriger Behandlung teil-
remittiert war, wurde einer Bedingung mit Internet-basierter kognitiv-behavioraler Therapie 
und einer Kontrollgruppe zugeteilt. Nur 10,5% der Teilnehmer der Experimentalbedingung 
erlitten einen Rückfall, wohingegen 37,8% der Kontrollbedingung einen Rückfall erlitten bis 
zum sechs-Monats-Follow-up (Holländare et al., 2011). Bauer, Wolf, Haug & Kordy (2011) 
untersuchten die Rückfallquote für Patienten die nach einer stationären Psychotherapie an 
Chatgruppen im Vergleich zu Patienten, die keine weitere Behandlung erhielten. Die Chat-
gruppen gingen über 12 bis 15 Sitzungen und hatten das Ziel, die Patienten bei der Beibehal-
tung von Erlerntem und dem Anstreben der Ziele zu unterstützen. Über einen Zeitraum von 
einem Jahr erlitten lediglich 22,2% der Teilnehmer der Chatgruppen einen Rückfall, wohin-
gegen 46,5% der Teilnehmer der Kontrollgruppe einen Rückfall hatten. Golkaramnay et al. 
(2007) finden in ihrer Untersuchung, dass die Patienten, die an den Chatgruppen teilnahmen, 
im Vergleich zu den Teilnehmern der Kontrollgruppe 12-Monate nach der Entlassung die 
erreichte Verbesserung besser aufrecht erhalten konnten (mit einer kleinen Effektstärke, d = 
.30) als die Kontrollgruppenteilnehmer. Der Dropout war gering und die Akzeptanz der Chat-
gruppen war hoch. Außerdem wurden nach der Internet-basierten Nachsorge ähnliche Effekte 
erreicht wie nach herkömmlicher Nachsorge, nur dass zeitlicher und organisatorischer Auf-
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wand deutlich geringer waren (Kordy, Golkaramnay, Wolf, Haug & Bauer, 2006). Mößner 
(2010) untersuchte ein Internet-basiertes Nachsorgeprogramm nach stationärer Schmerzthera-
pie auf seine Wirksamkeit. Die Teilnehmer der Internet-basierten Chat-Nachsorge hatten 
deutlich bessere Symptomverläufe als die Teilnehmer der Kontrollgruppe. Zimmer, Moessner 
und Kordy (2010) finden, das chronisch kranke Patienten das Angebot der Internet-basierten 
Nachsorge häufiger und aktiver nutzten als Patienten mit einer kurzen Krankheitsdauer.  
Die Internet-basierten Interventionen scheinen somit zu einer geringeren Rate an 
Rückfällen und der Aufrechterhaltung der durch die Therapie erreichten Effekte beizutragen. 
Der bisherige Einsatz von Internet-basierten Interventionen zur Aufrechterhaltung von Thera-
pieeffekten bezog sich vornehmlich auf die Aufrechterhaltung von Therapieeffekten nach 
stationärer Psychotherapie. Noch nicht untersucht wurde die Möglichkeit, Internet-basierte 
Interventionen zur Aufrechterhaltung von Trainingseffekten einzusetzen. 
2.7 Untersuchungsziel 
Trotz einer Vielzahl an Untersuchungen zu Trainings in Organisationen sind die Er-
gebnisse nicht eindeutig. Insbesondere in Bezug auf die langfristige Wirksamkeit sind auf-
grund selten vorhandener Follow-ups kaum Aussagen möglich. Ein zukunftsträchtiger Be-
reich beschäftigt sich mit der Aufrechterhaltung der Trainingseffekte, wobei die Aussagekraft 
ohne Langzeitmessungen eingeschränkt ist. Im Bereich der Trainings in der Klinischen und 
Gesundheitspsychologie sind die Studien methodisch von deutlich höherer Qualität, auch die 
langfristige Wirksamkeit wird an Kontrollgruppendesings mit Follow-ups untersucht. Trotz 
guter Wirksamkeit gibt es auch hier Interventionen, um die Trainingseffekte aufrecht zu 
erhalten. In der klinisch-psychologischen Forschung gibt es bereits eine gute Befundlage, die 
für die Wirksamkeit Internet-basierter Interventionen bei kognitiv-behavioraler Therapie 
spricht. Erste Befunde sprechen auch für die Aufrechterhaltung von Therapieeffekten durch 
Internet-basierte Nachsorge. Weder bei Trainings in Organisationen, noch bei Trainings im 
Gesundheitsbereich wurden Internet-basierte Interventionen zur Aufrechterhaltung der Trai-
ningseffekte bisher eingesetzt.  
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Die Ergebnisse aus dem klinischen Forschungsbereich legen nahe zu untersuchen, ob 
der Einsatz Internet-basierter Interventionen im Trainingsbereich ebenfalls deutlich zur Auf-
rechterhaltung von Trainingseffekten beiträgt. Da die Internet-basierten Interventionen sich 
bisher insbesondere in Kombination mit kognitiv-behavioraler Therapie als wirksam erwei-
sen, soll die Internet-basierte Intervention aufbauend auf einem kognitiv-behavioralen Trai-
ning konzipiert und auf Wirksamkeit überprüft werden. Für das kognitiv-behavioral ausge-
richtete Gruppentraining sozialer Kompetenzen GSK gibt es bereits Befunde, die für die kurz- 
und die langfristige Wirksamkeit des Trainings sprechen. Daher soll mit einer kontrollierten 
randomisierten Studie die Wirksamkeit des Einsatzes einer Internet-basierten Intervention zur 
Aufrechterhaltung der Trainingseffekte beim GSK überprüft werden. Um Aussagen über die 
langfristige Wirksamkeit der Internet-basierten Intervention auf die Aufrechterhaltung der 
Trainingseffekte machen zu können, soll ein Kontrollgruppendesign mit Follow-up-
Messungen verwendet werden. In einer ersten Studie soll zunächst überprüft werden, ob es im 
Vergleich zu einer Wartekontrollgruppe zu Trainingseffekten des GSK auf kognitiven und 
behavioralen Maßen kommt. Des Weiteren soll überprüft werden, ob diese Trainingseffekte 
durch den kombinierten Einsatz mit einer Internet-basierten Intervention in einem größeren 
Ausmaß über die Zeit aufrecht erhalten werden können als durch die Teilnahme am Training 
alleine. Zusätzlich soll kontrolliert werden, ob die Teilnahme an der Internet-basierten Inter-
vention alleine nicht zu denselben Effekten führt wie die Teilnahme am GSK allein. In einer 
zweiten Studie soll die Wirksamkeit unterschiedlicher Varianten der Internet-basierten Inter-
vention vergleichend überprüft werden. 
2.8 Kognitiv-behaviorales Training – Das Gruppentraining sozialer Kom-
petenzen - GSK 
Als Training wurde das Gruppentraining sozialer Kompetenzen GSK (Hinsch & 
Pfingsten, 2007) ausgewählt. Beim Gruppentraining sozialer Kompetenzen handelt es sich um 
ein kognitiv-behaviorales Training zur Verbesserung der sozialen Kompetenzen. Hinsch und 
Pfingsten verfolgen darin einen Person-x-Situationsansatz, bei dem die Passung zwischen 
Verhaltensstrategie, individuellem Ziel und Situationsanforderung berücksichtigt wird. An-
hand eines Erklärungsmodells (siehe Abbildung 1) werden die Zusammenhänge zwischen 
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Kognition, Emotion und Verhalten erörtert. Konkrete Instruktionen und Modelle (z.B. Mo-
dellrollenspiele) geben Informationen über die Vorgehensweise und das Zielverhalten als 
Vorbereitung auf die Verhaltensübungen. Rollenspiele mit Videofeedback und Verstärkung 
werden zur Modifikation des Verhaltens eingesetzt. In den Rollenspielen werden konkrete 
Verhaltensweisen ausprobiert und geübt, ebenso wie ein günstiger Ablauf innerer Regulati-
onsprozesse, hilfreiche Gedanken und Emotionen. Mit dem Videofeedback wird die Auf-
merksamkeit auf das Positive im Verhalten gelenkt und dieses verstärkt sowie das gewünschte 
Zielverhalten über konstruktive Kritik weiter gefördert. Zusätzlich werden Interventionen zur 
Veränderung ungünstiger Kognitionen eingesetzt (Veränderung der Selbstverbalisation), um 
so die Emotionen und das beobachtbare Verhalten zu beeinflussen. Durch In-Vivo-
Hausaufgaben werden die Trainingseffekte in den Alltag der Klienten übertragen.  
 
Abbildung 1: Erklärungsmodell (aus Hinsch & Pfingsten, 2007. S. 140) 
 
Ausgehend davon, dass es Situationstypen gibt, die durch das Auftreten bestimmter 
Ziele charakterisiert sind, arbeitet das GSK mit drei verschiedenen Situationstypen: „Recht 
durchsetzen“ (Typ R), „Beziehungen“ (Typ B) sowie „um Sympathie werben“ (Typ S). Bei 
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Situationen des Typs „Recht durchsetzen“ liegt das Zielverhalten in erster Linie in der Erfül-
lung eigener Forderungen, die vertraglich oder durch rechtliche Normen legitimiert sind. 
Dahingegen liegen bei Situationen des Typs „Beziehungen“ eben keine Legitimation für 
Forderungen vor, hier geht es eher um das Ziel die Beziehung (z.B. zum Partner, Freunden) 
aufrechtzuerhalten oder zu verbessern. Bei Situationen des Typs „um Sympathie werben“ 
liegt ebenfalls keine rechtliche Legitimation für eigene Forderungen vor. Eigene Bedürfnisse 
können hier hingegen nur erfüllt werden, wenn ein anderer auf sein Recht verzichtet oder zu 
einer Person kurzfristig eine möglichst gute Beziehung hergestellt wird (Hinsch & Pfingsten, 
2007). 
An einem Training nehmen etwa 10 bis 15 Teilnehmer teil, für die Durchführung der 
Rollenspiele werden Kleingruppen gebildet. Der Ablauf der Rollenspiele folgt einem festen 
Ablauf. Beim Videofeedback wird die Rückmeldung erst vom Übenden selbst, dann erst von 
den anderen Teilnehmern gegeben. Dabei wird der Fokus auf das gerichtet, was gut geklappt 
hat und dann auf das was verbessert werden soll
1
. In Evaluationsuntersuchungen wurde die 
Wirksamkeit überprüft. (vergleiche S. 117-125, Hinsch & Pfingsten, 2007). 
2.9 Konzeption der internet-basierten Intervention 
Da die Trainingseffekte des GSK mittels einer Internet-basierten Intervention (IBI) 
verstärkt bzw. aufrecht erhalten werden sollen, sollte diese in Grundstruktur und Schwerpunk-
ten dem GSK stark angelehnt sein. So sollten die in der IBI enthaltenen Aufgaben sowohl die 
kognitiven als auch die behavioralen Inhalte aufgreifen. Die IBI sollte daher Aufgaben zum 
Erkennen und Verändern dysfunktionaler Kognitionen, Übungen zur Wahrnehmung und 
Differenzierung je nach Situationstyp sowie Verhaltensübungen mit steigendem Schwierig-
keitsgrad je nach Situationstyp beinhalten. Ähnlich dem GSK wird zu Beginn erneut eine 
Übung zur Veränderung der Kognitionen durchgeführt. Im Weiteren werden Aufgaben zu den 
Situationstypen vorgegeben, analog dem chronologischen Verlauf der Situationstypen im 
GSK. Bei jeder Aufgabenstellung stehen verschiedene Aufgaben zur Auswahl, so dass die 
Person eine Aufgabe mit für sie angemessenem Schwierigkeitsgrad (max. mittelschwer) 
                                                 
1
 Da es sich um eine nicht-klinische Stichprobe handelt, wird auf den Einsatz des Entspannungstrainings verzich-
tet. 
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auswählen kann. Bei den Aufgaben wird Rückbezug auf die entsprechende Einheit im Trai-
ning genommen, um erworbenes Wissen und Fähigkeiten zu aktivieren.  
Zur weiteren Diskrimination und um den Teilnehmern die Möglichkeit zu geben, ihre 
Fähigkeiten in den Bereichen zu vertiefen, in denen sie sich noch nicht sicher fühlen, werden 
danach Aufgaben gestellt, die aus allen drei Situationstypen Aufgaben zur Auswahl stellen. 
Diese können einmal mit einer geringen und dann einer etwas gehobenen Schwierigkeit 
durchgeführt werden. Eine weitere Steigerung ist durch eine frei gewählte Aufgabe möglich, 
an die sich eine Zuordnung zu den Situationstypen und eine Situationsanalyse anschließt 
(siehe Tabelle 2). Die Teilnehmer sollten, analog zum Training, immer vorweg berichten, 
welche Aufgabe sie wählen, was sie sich vornehmen und worauf sie achten wollen. Nach der 
Durchführung der Aufgabe berichten sie erneut, wie die Durchführung verlaufen ist, womit 
sie zufrieden waren und was sie ggf. noch besser machen wollen. Um eine Weiterführung des 
Erlernten auch nach der Beendigung der IBI anzuregen, wird zum Ende noch eine längerfris-
tige Aufgabe gestellt, in der um positiven Rückblick des Erarbeiteten während der IBI gebe-
ten wird und sich jeder Teilnehmer vornehmen soll, auf welches Verhalten er in nächster Zeit 
besonders achten möchte, bzw. was vom im Training Erlernten er sich für die nächste Zeit 
besonders vornimmt. 
Tabelle 2: Überblick über die Aufgaben der Internet-basierten Intervention 
Aufgabe Inhalt 
Begrüßungsaufgabe Begrüßung und Einführung, Selbstsicherheitspyramide 
Aufgabe 1  Übung zu hilfreichen Selbstverbalisationen 
Aufgabe 2 Situationstyp „Recht durchsetzen“ 
Aufgabe 3 Situationstyp „Beziehungen“ 
Aufgabe 4 Situationstyp „um Sympathie werben“ 
Aufgabe 5 Individuelle Auswahl aus allen Situationstypen, geringe Schwierig-
keit 
Aufgabe 6 Individuelle Auswahl aus allen Situationstypen, mittlere Schwierig-
keit 
Aufgabe 7 Situation frei wählbar aus einer alltäglichen Begebenheit 
Abschlussaufgabe Reflexion und Aufgabenauswahl für weitere Übung 
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Den Teilnehmern wird die Möglichkeit gegeben, sich über Foren via Moodle
2
 mit ih-
ren Gruppenmitgliedern auszutauschen. Dabei werden sowohl die Groß- als auch die Klein-
gruppen des tatsächlichen Trainings beibehalten, so dass der vertraute und geschützte Rahmen 
ebenfalls erhalten bleibt. Eine Trainerin begleitet die Teilnehmer durch den Kurs und ist 
jederzeit (z.B. bei Fragen) ansprechbar. Um den Teilnehmern die flexible Ausführung der 
Aufgaben zu ermöglichen, werden sie vor Beginn der IBI informiert, wann für sie die Aufga-
ben online gestellt werden und ein angemessener Zeitraum zur Bearbeitung gegeben. Da es 
im face-to-face-Training meist zwei Trainingstermine pro Woche gab, zwischen denen die 
Teilnehmer ihre Hausaufgaben erledigen mussten, wurde diese Zeitspanne ebenfalls für die 
IBI übernommen. Nach dem beschriebenen Konzept ergeben sich acht Aufgaben (siehe An-
hang C1). Pro Woche werden den Teilnehmern somit zwei Aufgaben zur Verfügung gestellt, 
so dass die IBI für einen Zeitraum von vier Wochen konzipiert wird. So konzipiert ist die 




                                                 
2
 Moodle ist eine internetbasierte Lernplattform auf Open Source-Basis zur Unterstützung kooperativer Lehr- 
und Lernmethoden 
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3 Methode Studie 1 
3.1 Design 
In der ersten Studie soll untersucht werden, ob das Gruppentraining sozialer Kompetenzen 
(GSK) wirksam ist und ob die Kombination des Trainings mit der Internet-basierten Interven-
tion die intendierten Trainingseffekte über einen längeren Zeitraum aufrecht erhalten kann als  
das Training alleine. Es wurde ein experimentelles Design angestrebt. Damit mögliche perso-
nengebundene Störgrößen gleichmäßig auf Experimental- und Kontrollgruppen verteilt wer-
den und somit die interne Validität gesichert ist, wurde für die vorliegende Untersuchung eine 
Randomisierung bei der Zuordnung der Versuchspersonen zu den Bedingungen vorgenom-
men, bei der allerdings die zeitlichen Teilnahme-Möglichkeiten der Vpn berücksichtigt wur-
den. Folgende Bedingungen wurden verwendet: 
 Bedingung 1: Die Versuchspersonen durchlaufen das Training (Experimentalgruppe 
1). 
 Bedingung 2: Die Versuchspersonen durchlaufen beide Interventionen (erst das Trai-
ning und dann die Internet-basierte Intervention) (Experimentalgruppe 2). 
 Bedingung 3: Die Versuchspersonen durchlaufen lediglich die IBI (Kontrollgruppe 1) 
 Bedingung 4: Wartekontrollgruppe (Kontrollgruppe 2)  
 
Mit Bedingung 3 soll untersucht werden, ob die IBI alleine Effekte hervorruft und mit 
Bedingung 4 soll überprüft werden, ob etwaige Veränderungen allein auf den Zeitablauf und 
somit interventionsunabhängige Einflüsse zurückzuführen sind. 
Der Zeitpunkt vor dem Training wird als erster Messzeitpunkt parallelisiert für alle 
Bedingungen festgesetzt. Ein zweiter Messzeitpunkt wird direkt nach dem Training, ein drit-
ter direkt nach der IBI für alle Gruppen festgelegt. Ein vierter Messzeitpunkt (Follow-up) 
findet nach weiteren sieben Monaten statt, um die Nachhaltigkeit der indizierten Trainingsef-
fekte zu untersuchen (siehe Abbildung 2). Für Bedingung 1 und 2 wird zusätzlich ein 14-
Monats-Follow-up erhoben. 










Abbildung 2: Design Studie 1 (MZP = Messzeitpunkt; FU = Follow-up) 
3.2 Hypothesen 
Da es sich bei dem verwendeten Training um ein kognitiv-behaviorales Training han-
delt, sollten Trainingseffekte sowohl in Veränderungen der Kognitionen als auch des Verhal-
tens zu erwarten sein. Als Grundvoraussetzung wird postuliert, dass das Training selbst effek-
tiv ist. Ein zusammenfassender Überblick über die Hypothesen gibt Tabelle 3. 
Hypothese 1: Die Trainingsteilnehmer (Bed. 1 und 2) verändern sich vom ersten 
Messzeitpunkt zum zweiten Messzeitpunkt stärker als die Teilnehmer der beiden Kontroll-
gruppen (Bed. 3 und 4) auf kognitiven wie behavioralen Maßen. 
Hypothese 1.1: Die Trainingsteilnehmer zeigen nach der Trainingsteilnahme günstige-
re Veränderungen der Attributionsmuster als die Teilnehmer der Vergleichsgruppen. 
Hypothese 1.2: Die Trainingsteilnehmer zeigen nach der Trainingsteilnahme eine hö-
here Selbstwirksamkeitserwartung als die Teilnehmer der Vergleichsgruppen. 
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Hypothese 1.3: Die Trainingsteilnehmer zeigen nach der Trainingsteilnahme einen 
größeren Zuwachs an sozial kompetenten Verhaltensstrategien als die Teilnehmer der Ver-
gleichsgruppen. 
Hypothese 1.4: Die Teilnehmer der beiden Trainingsbedingungen unterscheiden sich 
nicht. 
Um auszuschließen, dass die IBI die gleichen Effekte erzeugt wie das Training und 
somit das GSK ersetzt, werden folgende Hypothesen formuliert:  
Hypothese 2: Es wird kein Unterschied zwischen den Teilnehmern von Bedingung 3 
(nur IBI) zu denen der Wartekontrollgruppe (Bedingung 4) zum Messzeitpunkt 3 (post IBI) 
oder zu den Follow-up-Messzeitpunkten erwartet. 
Hypothese 2.1: Es wird kein Unterschied zwischen Teilnehmern der Bedingung 3 (nur 
IBI) zu denen von Bedingung 4 (Wartekontrollgruppe) hinsichtlich ihrer Attributionsmuster 
von Messzeitpunkt 2 zu Messzeitpunkt 3 (post IBI) erwartet. 
Hypothese 2.1.1: Es wird kein Unterschied zwischen den Teilnehmern der Bedingung 
3 (nur IBI) zu denen von Bedingung 4 (Wartekontrollgruppe) hinsichtlich ihrer 
Attributionsmuster von Messzeitpunkt 2 zu Messzeitpunkt 4 (7-Monats-Follow-up) erwartet. 
Hypothese 2.2: Es wird kein Unterschied zwischen Teilnehmern der Bedingung 3 (nur 
IBI) zu denen von Bedingung 4 (Wartekontrollgruppe) hinsichtlich ihrer Selbstwirksamkeits-
erwartung von Messzeitpunkt 2 zu Messzeitpunkt 3 (post IBI) erwartet.  
Hypothese 2.2.1: Es wird kein Unterschied zwischen den Teilnehmern der Bedingung 
3 (nur IBI) zu denen von Bedingung 4 (Wartekontrollgruppe) hinsichtlich ihrer Selbstwirk-
samkeitserwartung von Messzeitpunkt 2 zu Messzeitpunkt 4 (7-Monats-Follow-up) erwartet. 
Hypothese 2.3: Es wird kein Unterschied zwischen Teilnehmern der Bedingung 3 (nur 
IBI) zu denen von Bedingung 4 (Wartekontrollgruppe) hinsichtlich sozial kompetenter Ver-
haltensstrategien von Messzeitpunkt 2 zu Messzeitpunkt 3 (post IBI) erwartet. 
Hypothese 2.3.1: Es wird kein Unterschied zwischen den Teilnehmern der Bedingung 
3 (nur IBI) zu denen von Bedingung 4 (Wartekontrollgruppe) hinsichtlich sozial kompetenter 
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Verhaltensstrategien von Messzeitpunkt 2 zu Messzeitpunkt 4 (7-Monats-Follow-up) erwar-
tet. 
Hypothese 2.4: Die Trainingsteilnehmer (Bedingung 1 und 2) verändern sich stärker 
von Messzeitpunkt 1 zu Messzeitpunkt 2 als die Teilnehmer der IBI (Bedingung 3) vom 
Messzeitpunkt 2 zum Messzeitpunkt 3 auf den kognitiven wie behavioralen Maßen. 
 
Es wird davon ausgegangen, dass der kombinierte Einsatz von Training und IBI dem 
Einsatz des Trainings allein über längere Zeit überlegen ist. 
Hypothese 3: Die erwarteten Trainingseffekte bleiben für die Teilnehmer der kombi-
nierten Intervention (Training und IBI, Bedingung 2) in einem größeren Ausmaß über die Zeit 
erhalten als die Trainingseffekte der Teilnehmer, die ausschließlich am Training (Bedin-
gung1) teilnahmen.  
Hypothese 3.1: Die Attributionsmuster der Teilnehmer der Bedingung 2 (Training und 
IBI) bleiben von Messzeitpunkt 2 zu Messzeitpunkt 4 gleich im Vergleich zu den 
Attributionsmustern der Teilnehmer der Bedingung 1, welche von Messzeitpunkt 2 zu Mess-
zeitpunkt 4 rückläufig sind. 
Hypothese 3.1.1: Die Attributionsmuster der Teilnehmer der Bedingung 2 (Training 
und IBI) bleiben von Messzeitpunkt 2 zu Messzeitpunkt 5 gleich im Vergleich zu den 
Attributionsmustern der Teilnehmer der Bedingung 1, welche von Messzeitpunkt 2 zu Mess-
zeitpunkt 5 rückläufig sind. 
Hypothese 3.2: Die Selbstwirksamkeitserwartung der Teilnehmer der Bedingung 2 
(Training und IBI) bleibt von Messzeitpunkt 2 zu Messzeitpunkt 4 gleich, wohingegen die 
Selbstwirksamkeitserwartung der Teilnehmer der Bedingung 1 von Messzeitpunkt 2 zu Mess-
zeitpunkt 4 geringer wird. 
Hypothese 3.2.1: Die Selbstwirksamkeitserwartung der Teilnehmer der Bedingung 2 
(Training und IBI) bleibt von Messzeitpunkt 2 zu Messzeitpunkt 5 gleich, wohingegen die  
Selbstwirksamkeitserwartung der Teilnehmer der Bedingung 1 von Messzeitpunkt 2 zu Mess-
zeitpunkt 5 geringer wird. 
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Hypothese 3.3: Die sozial kompetenten Verhaltensstrategien der Teilnehmer der Be-
dingung 2 (Training und IBI) bleiben von Messzeitpunkt 2 zu Messzeitpunkt 4 erhalten, 
wohingegen die sozial kompetenten Verhaltensstrategien der Teilnehmer der Bedingung 1 
von Messzeitpunkt 2 zu Messzeitpunkt 4 geringer werden. 
Hypothese 3.3.1: Die sozial kompetenten Verhaltensstrategien der Teilnehmer der Be-
dingung 2 (Training und IBI) bleiben von Messzeitpunkt 2 zu Messzeitpunkt 5 erhalten, 
wohingegen die sozial kompetenten Verhaltensstrategien der Teilnehmer der Bedingung 1 
von Messzeitpunkt 2 zu Messzeitpunkt 5 geringer werden. 
 
Tabelle 3: Überblick über die Hypothesen (Effekte werden jeweils für die elf AVn erwartet mit 
einer Zunahme auf den Skalen: IS+, IV+, SWE, FSV-RK, FSV-BK, FSV-KK; Abfall auf den 
Skalen: ES+, EV+, IS-, FSV-AG, FSV-PV, zur Erläuterung der Skalen siehe unten) 





Das Training ist wirksam.   
Nach Teilnahme am Training größere Effekte als ohne Teil-
nahme 
Kein Unterschied dabei zwischen den beiden Trainingsbe-
dingungen 
Mzp 1 zu Mzp 2 
 
 




Kein Unterschied zwischen Teilnahme IBI (Bed.3) und 
Wartekontrollgruppe (Bed. 4) 
Trainingsteilnehmer (Bed. 1 + 2) verändern sich von Mzp 1 
zu Mzp 2 stärker als IBI-Teilnehmer (Bed. 3) von Mzp 2 zu 
Mzp 3 
Mzp 2 zu Mzp 3 
Mzp 2 zu Mzp 4 
 
Hypothese 3 Training+IBI (Bed. 2) führt zu stabileren Effekten als Trai-
ning alleine (Bed. 1) 
Mzp 2 zu Mzp 4 
Mzp 2 zu Mzp 5 
 
3.3 Operationalisierung und Messinstrumente 
Als unabhängigeVariablen fungieren das Training und die Internet-basierte Interventi-
on jeweils mit der Ausprägung Teilnahme oder Nicht-Teilnahme. Da es sich um eine kogni-
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tiv-behaviorale Intervention handelt, werden sowohl Veränderungen der Kognitionen als auch 
des Verhaltens erwartet. Da zum GSK bereits Evaluationen durchgeführt wurden, werden 
bereits verwandte Maße aus Gründen der Vergleichbarkeit wieder als abhängige Variablen 
verwendet. Im Nachfolgenden werden zunächst die Messinstrumente zur Messung der Verän-
derung der Kognitionen und nachfolgend das Messinstrument zur Messung der Veränderung 
des Verhaltens berichtet, welche die abhängigen Variablen bildeten. Tabelle 4 gibt einen 
Überblick über die verwendeten Messinstrumente. Die vollständigen Fragebögen befinden 
sich in Anhang A.  
 
Tabelle 4: Überblick über die Messinstrumente 
Messinstrumente Verwendete Skalen Reliabilitäten 
IE-SV-F (Dorrmann &Hinsch, 1981) 
Fragebogen zur Erfassung kognitiver Verar-
beitung von Erfolgs- und 
Misserfolgssituationen 
IS+, IV+, ES +, EV+, IS- .57 bis .85       
(Retest-Reliabilität) 
SWE (Jerusalem & Schwarzer, 1999) 
Skala zur allgemeinen Selbstwirksamkeits-
erwartung 
SWE .80 bis .90 
(Cronbachs alpha) 
FSV (Pfingsten, 2001)  
Fragebogen sozialer Verhaltensgewohnhei-
ten 
Rechtskompetenz (FSV-RK),  
Kontaktkompetenz (FSV-KK),  
Beziehungskompetenz (FSV-
BK), aggressives Verhalten 
(FSV-AG), primäres Vermei-
dungsverhalten (FSV-PV) 
.78 bis .83 
(Cronbachs alpha) 
Soziodemographische Angaben   
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3.3.1 Attributionsstil 
Da in vorherigen Evaluationsstudien (S.118 ff. Hinsch & Pfingsten, 2007) zur Über-
prüfung der Wirksamkeit des GSK der IE-SV-F (IE-SV-F: Internal/External-Stabil/Variabel-
Fragebogen) von Dorrmann und Hinsch (1981) bereits eingesetzt wurde, kommt dieser in der 
vorliegenden Studie erneut zum Einsatz. Es werden Attribuierungsgewohnheiten in Erfolgs- 
und Misserfolgssituationen auf acht Skalen erfasst. Angelehnt sind diese an die von Weiner 
(z.B. 1985) postulierten Dimensionen der Ursachenzuschreibung Internalität/Externalität und 
Stabilität/Variabilität. Durch das Hinzunehmen der Unterscheidung zwischen Erfolg und 
Misserfolg, ergeben sich insgesamt acht Attributionsmöglichkeiten. Nachfolgende Tabelle 5 
stellt die Skalen vor: 
 
Tabelle 5: Die acht Skalen des IE-SV-F (nach Dorrmann & Hinsch, (1981)) 
Skala Items           Attributionsstil                                                                                        
IS +  15 Erfolg wird internal stabil, attribuiert. (z.B. auf eigene Fähigkeit) 
IV + 7 Erfolg wird internal variabel attribuiert. (z.B. Anstrengung) 
ES + 11 Erfolg wird external stabil attribuiert (z.B. leichte Situation) 
EV + 11 Erfolg wird external variabel attribuiert (z.B. glückliche Umstände) 
IS -  10 Misserfolg wird internal, stabil attribuiert (z.B. Unfähigkeit) 
IV -  11 Misserfolg wird internal, variabel attribuiert (z.B. geringe Anstrengung) 
ES -  10 Misserfolg wird external, stabil attribuiert (schwierige Situation) 
EV -  9 Misserfolg wird external, variabel attribuiert ( Pech)  
 
Die zugehörigen 84 Items werden auf fünf-stufigen Likert-Skalen von „trifft auf kei-
nen Fall zu“ bis „trifft vollkommen zu“ eingeschätzt. Bei der Überprüfung, inwieweit sich 
durch die Teilnahme am GSK kognitive Verarbeitungsprozesse verändern, zeigten sich nach 
der Teilnahme am Training signifikante Veränderungen auf den Skalen IS+, IV+, ES+ EV+ 
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sowie IS-. Nach der Teilnahme am Training hatte die Attribution von Erfolg auf internal 
stabile Ursachen (Skala IS+) sowie die Attribution auf internal variable Ursachen (IV+) zuge-
nommen. Außerdem war die Attribution von Erfolg auf external stabile Ursachen sowie auf 
external variable Ursachen seltener geworden. Ebenso hatte die Zuschreibung von Misserfolg 
auf internal stabile Ursachen abgenommen (S.120, Hinsch & Pfingsten, 2007). Daher werden 
auch in der gegenwärtigen Studie diese fünf Skalen (IS+, IV+, ES+, EV+ und IS-) als abhän-
gige Variablen verwendet.  
3.3.2 Selbstwirksamkeitserwartung 
Als zweites Maß wird der SWE (Skala zur Allgemeinen Selbstwirksamkeitserwar-
tung) von Schwarzer und Jerusalem (1999) verwendet. Die eindimensionale Skala misst auf 
10 Items die Überzeugung über die Fähigkeiten zu verfügen, kritische Anforderungen erfolg-
reich bewältigen zu können. Die Items werden auf einer vier-stufigen Likert-Skala von 
„stimmt nicht“ bis „stimmt genau“ eingeschätzt. Diese Skala stellt eine sinnvolle Ergänzung 
zur Überprüfung der Veränderung kognitiver Verarbeitungsprozesse dar.  
3.3.3 Soziale Verhaltensgewohnheiten 
Die Erfassung der sozialen Verhaltensweisen erfolgte durch den „Fragebogen sozialer 
Verhaltensgewohnheiten“ (FSV 1.3) von Pfingsten (2001). Der FSV ist konzeptuell an das 
GSK angelehnt und beinhaltet je eine Skala zu den drei Situationstypen „Recht durchsetzen“ 
(FSV-RK), „Beziehungen“ (FSV-BK) und „um Sympathie werben“ (FSV-KK) (insbesondere 
in Kontaktsituationen), sowie eine Skala zu aggressivem Verhalten (FSV-AG) und eine zu 
Vermeidungsverhalten (FSV-PV). Der Fragebogen umfasst insgesamt 76 Items, die als Fall-
vignetten mit verschiedenen Verhaltensoptionen formuliert und zu 25 Situationen zugeordnet 
sind. Auf einer vierstufigen Skala von „bestimmt nicht“ bis „wahrscheinlich“ soll die Wahr-
scheinlichkeit eingeschätzt werden, dass die Person das entsprechende Verhalten zeigen 
würde. Abbildung 3 zeigt ein Beispielitem. 
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Abbildung 3: Beispielitem des FSV 1.3 (aus Pfingsten,2001) 
 
Zielsetzung des FSV ist es nicht, überdauernde Selbstzuschreibungen zu erheben, son-
dern konkrete situationsbezogene Verhaltensmuster oder -tendenzen zu erfassen. (Pfingsten, 
2001, S. 3). Damit scheint der FSV ausgesprochen gut geeignet als behaviorales Maß für die 
geplante Evaluation. Es wird erwartet, dass sich bei Erfolg des Trainings ein Zuwachs im 
Bereich „Recht-“, „Beziehungs-“ und „Kontaktkompetenz“ verzeichnen lässt und aggressives 
Verhalten und Vermeidungsverhalten absinkt. 
3.4 Beschreibung der Stichprobe 
Es meldeten sich 364 Versuchspersonen (Vpn) mit Bereitschaft zur Teilnahme an der 
Untersuchung (zur genauen Beschreibung der Rekrutierung siehe Kapitel 3.5). Alle angemel-
deten Versuchspersonen wurden über ihre Bedingungszugehörigkeit informiert und zum 
ersten Messzeitpunkt angeschrieben. Zum ersten Messzeitpunkt geantwortet haben 284 Vpn 
(78% der ursprünglich zur Teilnahme bereiten Versuchspersonen), die Verteilungen sind 
Tabelle 6 zu entnehmen.  
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Tabelle 6: Anzahl der angemeldeten Vpn und Anzahl der Vpn zu MZP 1 aufgeteilt zu den vier 
Bedingungen 
Anzahl angemeldete Versuchspersonen 
Bedingung 1 Bedingung 2 Bedingung 3 Bedingung 4 
41 44 94 185 
Anzahl Vpn zu Mzp 1 
Bedingung 1 Bedingung 2 Bedingung 3 Bedingung 4 
30 37 72 145 
  
Zu Messzeitpunkt 1 lagen die Daten von 284 Vpn vor. Die zu den jeweiligen Mess-
zeitpunkten resultierenden unterschiedlichen Häufigkeiten werden entsprechend bei den 
Ergebnissen mit berichtet. Versuchspersonen waren Studierende des Instituts für Pädagogi-
sche Psychologie, die über Aushang, Homepage des Instituts oder in Vorlesungen geworben 
wurden. Die Studierenden hatten die Möglichkeit, durch ihre Teilnahme im Professionalisie-
rungsbereich 4 (Handlungsorientierte Angebote) eine Studienleistung mit 4 Credits zu erwer-
ben. Die Soziodemographischen Daten der Stichprobe verteilt über die vier Bedingungen sind 
Tabelle 7 zu entnehmen. 256 der teilnehmenden Versuchspersonen waren Frauen (90 %). Der 
Großteil der Versuchspersonen studierte den 2-Fächer-Bachelorstudiengang Grund- Haupt- 
und Realschullehramt (insg. 58 %). Am zweit-häufigsten wurde der 2-Fächer-
Bachelorstudiengang Gymnasiallehramt (insg. 21 %) und am dritt-häufigsten wurden Erzie-
hungswissenschaften (insg. 13 %) studiert. Andere Studiengänge waren vergleichbar selten 
vertreten. Die beschriebene Verteilung entspricht etwa der Verteilung der Studierenden in der 
Fakultät. Die meisten Studierenden befanden sich im ersten Semester (insg. 67 %), wobei der 
Anteil der Studierenden des ersten Semesters in Bed. 1 und Bed. 2 geringer war als in Bed. 3 
und Bed. 4. In Bed. 1 und Bed. 2 waren die Studierenden der Semester 3 und 5 häufiger Ver-
treten. Ein exakter Signifikanz-Test für Pearsons Chi-Quadrat (Semester x Gruppe) zeigte 
einen signifikanten Unterschied: ᵡ²(df = 6, N = 259) = 120.09, exact p < .001. Das Alter vari-
ierte im Mittel über die vier Bedingungen von 22 bis 24 Jahren (M = 22.5, SD = 4.6). 
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Tabelle 7: Soziodemographische Daten der Stichprobe (N = 284) (Häufigkeiten abso-
lut/relativ, Mittelwerte M, Streuungen SD und Range, getrennt für die vier Bedingungen. 
  Gesamtbedingung 
Variable  Bed.1 
Training  
(n = 30) 
Bed. 2 
Training+IBI 
(n = 37) 
Bed. 3  
IBI 
(n = 72) 
Bed. 4 
Wartekontroll. 
(n = 137) 
Studiengang 1-Fä BA ERZ 2 (6,7%) 6 (16,2%) 11 (15,3%) 17 (12,4,2%) 
 2-Fä BA GYM 4 (13,3%) 8 (21,6%) 16 (22,2%) 29 (21,2%) 
 2-Fä-BA GHR 22 (73,3%) 17 (45,9%) 37(51,4%) 85(62%) 
 Sonstige 2 (6.7%) 6 (16.2%) 8 (11.2%) 6 (4.3%) 
    
Fachsemester 1 5 (16.7%) 5 (13.5%) 54 (80.6%) 109 (87.2%) 
 3 14 (46.7%) 16 (43.2%) 11 (16.4%) 13 (10.4%) 
 ≥ 5 11 (36.6%) 16 (43.2%) 2 (3%) 3 (2.4%) 
      
Geschlecht Weiblich 29 (96.7%) 33 (89.2%) 67 (93.1%) 127 (87.6%) 
 Männlich 1 (3.3%) 4 (10.8%) 5 (6.9%) 18 (12.4%) 
      
Alter (Jahre) M/SD 23.2 (5.1) 24 (4.8) 22.2 (5.3) 22 (3.9) 
Range 
 
19 – 43 19-39 18-46 19-41 
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3.5 Durchführung der Untersuchung 
Nach der Konzeption der Internet-basierten Intervention wurden zu Beginn des Win-
tersemesters 2007/2008 die Versuchspersonen (Vpn) rekrutiert. Die Erhebung der Daten 
erfolgte zwischen November 2007 und September 2008 (Mzp 4) bzw. April 2009 (Mzp 5).  
Zielgruppe waren Studierende des Instituts für Pädagogische Psychologie, vorwiegend 
Studierende des Lehramts und der Erziehungswissenschaften. Zu Beginn des Wintersemesters 
2007/2008 wurden die Studierenden zur Teilnahme an der Studie aufgefordert. Geworben 
wurde über Aushang im Institut für Pädagogische Psychologie, die Homepage des Instituts, 
sowie in den Vorlesungen zu Beginn des Semesters (die Ankündigung befindet sich im An-
hang D3). Auf den Listen sollten die Vpn angeben, an welchen Trainingsterminen sie teil-
nehmen könnten, bzw. ob sie auch an einem späteren Trainingstermin teilnehmen würden 


















Wir bieten Ihnen Trainings zu verschieden Zeitpunkten an.  
Bitten senden Sie uns eine E-Mail mit allen Trainings zu, an denen Sie Zeit hätten, 
teilzunehmen. 
 Wir bemühen uns Ihre Zeitwünsche zu berücksichtigen und teilen Ihnen dann per E-Mail 
mit, an welcher Gruppe Sie teilnehmen können.   
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Abbildung 4: Beispiel einer Anmeldung 
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Die Zuordnung der Versuchspersonen zu den Trainingsgruppen erfolgte über 
Randomisierung bei Berücksichtigung der Möglichkeiten der Trainingsteilnahme. Aus allen 
Versuchspersonen, die Trainingsmöglichkeiten angegeben hatten (siehe Abbildung 4), wur-
den die Teilnehmer der Trainingsgruppen gelost. Jeder Trainingsgruppe wurden bis zu 15 
Teilnehmer zugeteilt. Die Trainingsgruppen 1, 3 und 4 bildeten die erste Bedingung, die 
Trainingsgruppen 2, 5 und 6 bildeten die zweite Bedingung. Alle übrigen Versuchspersonen 
wurden der Bedingung drei und vier zugelost, wobei der dritten Bedingung 94 Teilnehmer 
zugeteilt wurden und der vierten Bedingung alle verbleibenden 185 Teilnehmer.  
Alle Teilnehmer wurden über das Forschungsprojekt und die damit erfolgende Frage-
bogenuntersuchung aufgeklärt. Sie wurden informiert, dass sie entweder zum jetzigen oder 
einem späteren Zeitpunkt das Training erhalten und es weiterhin zu verschiedenen Zeitpunk-
ten eine Internet-basierten Intervention geben würde (siehe Anhang D3). Die Studierenden 
hatten die Möglichkeit, durch ihre Teilnahme eine Studienleistung mit 4 Credits für den Pro-
fessionalisierungsbereich 4 (Handlungsorientierte Angebote) zu erwerben. Um 4 Credits zu 
erwerben, wurde die Teilnahme am Training der IBI und den ersten vier Messzeitpunkten 
erwartet. Um eine weitere Teilnahme am fünften Messzeitpunkt wurde gebeten, diese wurde 
nicht als maßgeblich zum Crediterwerb aufgenommen, da der Erhebungszeitraum sehr lang 
war und einige Studierende die Universität bereits verlassen hatten.  
Es wurden drei parallelisierte Untersuchungsdurchgänge durchgeführt (siehe Abbil-
dung 5). Drei verschiedene Trainerinnen führten die Trainings durch. Alle drei Trainerinnen 
wurden gleichermaßen im Rahmen des Braunschweiger Trainingsmodells (Jürgens, 2006) zu 
Trainerinnen ausgebildet und verfügten über vergleichbare Erfahrung bei der Durchführung 
der Trainings. Die Trainerinnen führten jeweils ein Training der Bedingung 1 und ein Trai-
ning der Bedingung 2 durch, um einen möglichen Einfluss der unterschiedlichen Trainerinnen 
auszugleichen.  
Die Datenerhebung erfolgte für den ersten Untersuchungsdurchgang über die Home-
page „emoforsch“3 zur Online-Erhebung von Fragebögen. Aufgrund methodischer Unzuläng-
                                                 
3
 Verantwortlich Prof. Dr. Matthias Berking, Verein für Innovation und Qualitätssicherung in der psychosozialen 
Versorgung e.V 
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lichkeiten wurde die Arbeit mit „emoforsch“ beendet4 und die Datenerhebung des zweiten 
und dritten Untersuchungsdurchgangs erfolgte über den Anbieter „Unipark“5.  
Jeder Versuchsperson wurde vor Beginn der Untersuchung ein Code und ein Passwort 
zugeordnet. Zu jedem Messzeitpunkt erhielten die Versuchsperson eine E-Mail (Beispiel 
siehe Anhang D2) mit einem Link zum aktuellen Fragebogen, zu dem sie sich mit Code und 
Passwort anmelden konnten. Über die Vergabe der Codes wurde die Zuordnung über die 
verschiedenen Messzeitpunkte ermöglicht, sowie die Trennung der Ergebnis- und Personen-
bezogenen Daten gewährleistet.  
Die Versuchspersonen eines Durchgangs erhielten alle zum selben Zeitpunkt die E-
Mails mit der Einladung zum Ausfüllen der Fragebögen. Der erste Messzeitpunkt erfolgte 
direkt vor dem Training, der zweite Messzeitpunkt unmittelbar nach dem Training, der dritte 
Messzeitpunkt erfolgte unmittelbar nach der Internet-basierten Intervention, der vierte Mess-
zeitpunkt erfolgte genau sieben Monate später und der fünfte Messzeitpunkt für die Teilneh-
mer der ersten und zweiten Bedingung erfolgte weitere sieben Monate darauf. 
Wurden die Fragebögen nicht ausgefüllt, erfolgten im Abstand von jeweils einem Tag 
bei den Messzeitpunkten 1 bis 3 und im Abstand von fünf Tagen bei den Messzeitpunkten 4 
bis 5 bis zu zwei Erinnerungsmails. Bei den Interventionsgruppen wurde sichergestellt, dass 
die Fragebögen bis zum Beginn der Interventionen ausgefüllt waren. 
Für die Teilnehmer der Bedingung 1 und 2 fanden nach dem ersten Messzeitpunkt das 
GSK statt. Das Training fand in Seminarräumen des Instituts für Pädagogische Psychologie 
über zwei Wochen an vier Tagen zu jeweils fünf Stunden statt. 
Die Teilnehmer der Bedingung 1 waren gehalten nach dem zweiten Messzeitpunkt ei-
nen Lernbericht zu schreiben (Fragestellung im Anhang D1). Die Teilnehmer der Bedingung 
2 und 3 erhielten direkt nach dem zweiten Messzeitpunkt die Internet-basierte Intervention. 
Zweimal wöchentlich erhielten sie Aufgaben via Moodle. Die Aufgaben der beiden Bedin-
gungen entsprachen sich inhaltlich, wobei für die Teilnehmer der dritten Bedingung (die kein 
Vorwissen aus dem Training hatten) bestimmte relevante Begriffe erläutert wurden. Das 
                                                 
4
 Bspw. Konnte das Alter online nicht mit erhoben werden 
5
 Entwickelt durch Dr. Lorenz Gräf und Prof. Dr. Bernad Batinic, Gründungsmitglieder der Deutschen Gesell-
schaft für Online-Forschung 
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Untersuchungsmaterial, die Fragebögen, Beispiel-E-Mails und die Aufgaben der Internet-
basierten Intervention befinden sich im Anhang. Die Teilnehmer der dritten Bedingung (nur 
IBI) erhielten das Training nach dem vierten Messzeitpunkt. Die Teilnehmer der Wartekont-
rollbedingung (Bedingung 4) wurden zu einer der Experimentalgruppen der zweiten Studie 
zugeteilt und erhielten das Training im Rahmen der zweiten Studie nach dem vierten Mess-
zeitpunkt. 
 
Abbildung 5: Ablaufplan der drei parallelisierten Untersuchungsdurchgänge 
3.6 Analyseplanung 
Die statistische Auswertung erfolgte mit dem Programm IBM SPSS Statistics 19 und 
20 für Windows und Microsoft Office Excel 2007. Es wurde ein gemischtes lineares Modell 
mit Random Intercept auf der Ebene der Versuchsperson gerechnet. Anhand des Modells 
wurden geplante Kontraste gerechnet. Das Random Intercept Model wurde gewählt, da auf-
grund der Messwiederholung eine erhöhte Wahrscheinlichkeit für eine Abhängigkeit zwi-
schen den wiederholten Antworten besteht (Everitt, 2009). Dieser Tendenz der Person wird 
im Random Intercept Model mittels einer Varianzkomponentenzerlegung Rechnung getragen.  
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Aufgrund der vorab gestellten, gerichteten Hypothesen wird die Methode der geplan-
ten Kontraste gewählt statt der Methode der Varianzanalyse mit nachgestellten post hoc Tests. 
Bei der Methode der geplanten Kontraste (planned a priori comparisons) ist die Wahrschein-
lichkeit für einen Fehler erster Art (α-Fehler) im Vergleich zu den üblicheren ungeplanten 
post-hoc Vergleichen geringer (Brace, Kemp & Snelgar, 2009). Auf Orthogonalität der Kon-
traste wird verzichtet, stattdessen dient als wesentliches Kriterium die Validität der Ableitung, 
also Adäquatheit und Erschöpfendheit für alle Hypothesen (siehe Hager, 2004, S.191). Zu-
sätzlich zu den inferenzstatistischen Überprüfungen werden Effektgrößen berichtet. Effekt-
größen können als Effektivitätskriterium herangezogen werden. Nach Hager sind diese ge-
genüber dem statistischen Test im Vorteil, da sie von der Größe der Stichproben unabhängig 
sind und somit auch bei geringen Stichproben einsetzbar sind. Hager empfiehlt, statistische 
Signifikanztestung und Bestimmung der Effektgrößen ergänzend zueinander durchzuführen. 
Als Effektgröße wird Cohens d (Cohen, 1988), bei dem die Mittelwertsdifferenzen ins Ver-
hältnis zu der gemittelten Standardabweichung gesetzt werden, verwendet. Cohen klassifiziert 
d = .2 als kleinen Effekt, d = .5 als mittleren Effekt und d = .8 als großen Effekt. Zur besseren 
Verdeutlichung der Ergebnisse werden ergänzend einige Intragruppeneffektstärken berechnet.  
Aufgrund testplanerischer Überlegungen wird davon ausgegangen, dass bei der vorlie-
genden Anzahl an Personen pro Gruppe (ca. 40 in Bed. 1 und 2) bei einem α = 0.05 und β = 
0.20 nur große Effekte als statistisch signifikant abgesichert angesehen werden können (Rost, 
2005). Um die Teststärke zu erhöhen und einen mittleren Effekt statistisch absichern zu kön-
nen, wäre eine Gruppengröße von n > 85 notwendig (Westermann, 2005) welches aufgrund 
der Rahmenbedingungen der Erhebung nicht möglich war. Das α-Niveau wird auf 0.05 fest-
gelegt. Alle gerichteten Hypothesen werden einseitig getestet. 
Im Folgenden werden die einzelnen Kontraste des Modells dargestellt. 
3.6.1 Beschreibung des aufgestellten Modells 
Test 1: Mittels ANOVA wird auf bestehende Anfangsunterschiede der Mittelwerte 
zwischen den vier Gruppen zum ersten Messzeitpunkt getestet. Es wird getestet, ob alle 
Gruppen zu Beginn vergleichbar sind. 






  52 
 
Test 2: Der Kontrasttest testet, ob die Veränderungen
6
 (der Zuwachs oder Abfall) der 
Mittelwerte von Mzp 1 zu Mzp 2 die Vpn der Trainingsgruppen (Bed. 1 und 2) größer sind, 
als für die Vpn der Kontrollgruppen (Bed. 3 und 4) (Hypothese 1.1, 1.2, 1.3). Es wird getestet, 
ob die Trainingsgruppen sich am stärksten verändern. 
Test 3: Der dritte Kontrast testet, ob die Veränderungen (der Zuwachs) für die Mittel-
werte der Vpn des Trainings (Bed. 1) von Mzp 1 zu Mzp 2 sich nicht unterscheiden von den 
Veränderungen für die Mittelwerte der Vpn der kombinierten Intervention (Bed. 2: Training + 
IBI) (Hypothese 1.4). Es wird getestet, ob kein systematischer Unterschied zwischen beiden 
Trainingsgruppen direkt nach dem Training besteht. 
Test 4: Der vierte Kontrast testet, ob die Veränderungen der Mittelwerte der Vpn der 
IBI-Gruppe (Bed. 3) von Mzp 2 zu Mzp 3 sich nicht unterscheiden von den Veränderungen 
der Mittelwerte der Vpn der Wartekontrollbedingung (Bed. 4) von Mzp 2 zu Mzp 3 (Hypo-
these 2.1, 2.2, 2.3).  
Test 5: Der fünfte Test berechnet eben diesen Kontrast für die Messzeitpunkte 2 zu 4 
(Hypothese 2.1.1, 2.2.1, 2.3.1). Es wird getestet, ob die Teilnahme an der IBI (Bed. 3) allein 
zu Effekten führt, kontrolliert durch die Wartekontrollbedingung (Bed. 4). 
Test 6: Der sechste Test testet, ob die Veränderungen der Mittelwerte der Vpn der 
Trainingsgruppen (Bed. 1 und 2) von Mzp 1 zu Mzp 2 größer sind als die Veränderungen der 
Mittelwerte der Vpn der IBI-Gruppe (Bed. 3) von Mzp 2 zu Mzp 3 (Hypothese 2.4). Es wird 
getestet, ob die Veränderungen durch Trainingsteilnahme größer sind als durch Teilnahme an 
der IBI. 
Test 7: Der siebte Kontrast testet, ob die Veränderungen (der Rückgang) der Mittel-
werte der Vpn des Trainings (Bed. 1) von Mzp 2 zu Mzp 4 (7-Monats-Follow-up) größer sind 
als die Veränderungen (der Rückgang) der Mittelwerte der Vpn der kombinierten Intervention 
(Training und IBI) (Bed. 2) von Mzp 2 zu Mzp 4 (Hypothese 3.1, 3.2, 3.3). 
Test 8: Der achte Test berechnet eben diesen Kontrast für die Mzp 2 zu Mzp 5 (14-
Monats-Follow-up) (Hypothese 3.1.1, 3.2.1, 3.3.1). Es wird getestet, ob die Trainingseffekte 
                                                 
6
 Je nach Skala wird ein Zuwachs oder Abfall erwartet: Zuwachs auf den Skalen: IS+, IV+, SWE, FSV-RK, 
FSV-BK, FSV-KK; Abfall auf den Skalen: ES+, EV+, IS-, FSV-AG, FSV-PV 
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für die Teilnehmer der kombinierten Intervention (Bed. 2) am stärksten aufrechterhalten 
werden. 
Die Syntax für die Berechnung des beschriebenen Modells findet sich in Anhang B1. 
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4 Ergebnisse Studie 1 
Die im Folgenden dargestellten Ergebnisse werden nicht geordnet nach Hypothesen, 
sondern nach Abhängigen Variablen (AV) dargestellt. Pro Abhängiger Variable, korrespon-
dierend der Reihenfolge der AVs in Kapitel 3, erfolgt die Testung in Reihenfolge der aufge-
stellten Hypothesen. Es werden jeweils die Ergebnisse für das gesamte gemischte Modell und 
die geplanten Kontraste berichtet.  
4.1 Attributionsstil 
In Anlehnung an frühere Evaluationsstudien zur Überprüfung der Wirksamkeit des 
GSK wird der Einfluss des Trainings und der IBI auf die Veränderung des Attributionsstils 
der Probanden erhoben. Die interessierenden Skalen des IE-SV-F (Dorrmann und Hinsch, 
1981) sind die Skala IS+, IV+, ES+, EV+ sowie IS-. Bei den Skalen IS+, IV+ wird ein Zu-
wachs erwartet, bei den Skalen ES+, EV+ und IS- wird ein Abfall erwartet. Die Ergebnisse zu 
den einzelnen Hypothesen werden je Skala der Reihenfolge nach berichtet.  
4.1.1 Skala IS+ 
Die zu den jeweiligen Messzeitpunkten (Mzp) vorliegenden Mittelwerte (M) und 
Standardabweichungen (SD) der Teilnehmer (Vpn) der vier Bedingungen auf der Skala IS+ 
(internal-stabile Erfolgsattributionen) werden in Tabelle 8 dargestellt. Als günstige Verände-
rung wird ein Zuwachs auf der Skala IS+ erwartet, so dass es häufiger zu internal-stabilen 
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Tabelle 8: Mittelwerte (M) und Standardabweichungen (SD) der Skala IS+ aller vier Bedin-























Bed.1 3.51(.41) 30 3.98(.42) 30 3.99(.49) 30 3.79(.56) 30 3.83(.71) 23 
Bed.2 3.41(.61) 37 3.83(.57) 36 3.89(.61) 36 3.82(.65) 35 3.81(.67) 26 
Bed.3 3.29(.62) 71 3.42(.68) 60 3.54(.63) 45 3.61(.72) 44   
Bed.4 3.40(.57) 141 3.34(.59) 116 3.38(.60) 102 3.44(.60) 93   
gesamt 3.38(.58) 279 3.51(.64) 242 3.59(.64) 213 3.59(.65) 202 3.82(.69) 49 
 
Die Ergebnisse der Tests des gemischten linearen Modells sind Tabelle 9 zu entneh-
men. Für die Berechnung der jeweiligen Kontraste und Effektstärken wurden jeweils nur Vpn 
berücksichtigt, von denen Messwerte zu beiden berücksichtigten Messzeitpunkten vorlagen. 
Der Verlauf der Mittelwerte der Skala IS+ der vier Bedingungen über die fünf Messzeitpunk-
te ist Abbildung 6 zu entnehmen. 
 
Tabelle 9: Ergebnisse des gemischten linearen Modells für die Skala IS+ unter Angabe der F-
/ t-Statistik
8
, der Freiheitsgrade (df), p-Werte, Effektstärken (d) für die Intergruppeneffekte. 
Test F t df p d 
Test 1:  
MBed1Mzp1=MBed2Mzp1=MBed3Mzp1=MBed4Mzp1 




Test 2 (Hypothese 1.1):  
(MBed(1+2)Mzp2-MBed(1+2)Mzp1) 
>(MBed(3+4)Mzp2-MBed(3+4)Mzp1) 
 6.177 694.191 
 
<.001 1.14 
Test 3 (Hypothese 1.4): 
(MBed1Mzp2-MBed1Mzp1)= 
(MBed2Mzp2-MBed2Mzp1) 
 0.558 686.108 .577 .17 
                                                 
7
 Von den Vpn aller vier Bedingungen wurden über vier Messzeitpunkte Daten erhoben. Die Vpn der Bedingun-
gen 1 und 2 wurden darüber hinaus gebeten an Mzp 5 teilzunehmen (siehe Seite 48). 
8
 Der Kontrast gibt Auskunft über signifikante Unterschiede zwischen den untersuchten Gruppen, nicht jedoch 
über die Richtung der Differenzen, dazu müssen die deskriptiven Statistiken herangezogen werden (Brace et al, 
2009). Die t-Statistik wird mit positivem Vorzeichen berichtet. 
9
 Test 1: ANOVA über sechs paarweise Kontraste. Bei der Effektstärke wird der Range der sechs Effektstärken 
berichtet. Drei Effektstärken hatten einen Wert > .20. 
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Test 4 (Hypothese 2.1): 
(MBed3Mzp3-MBed3Mzp2)= 
(MBed4Mzp3-MBed4Mzp2) 
 1.134 693.933 .257 .19 
Test 5:(Hypothese 2.1.1) 
(MBed3Mzp4-MBed3Mzp2)= 
(MBed4Mzp4-MBed4Mzp2) 
 .257 699.570 .797 .05 
Test 6 (Hypothese 2.4):  
(MBed(1+2)Mzp2-MBed(1+2)Mzp1) > 
(MBed3Mzp3-MBed3Mzp2) 
 3.415 691.253 <.001 .59 
Test 7 (Hypothese 3.1): 
(MBed1Mzp4-MBed1Mzp2)< 
(MBed2Mzp4-MBed2Mzp2) 
 1.871 687.703 .031 -.47 
Test 8 (Hypothese 3.1.1):  
(MBed1Mzp5-MBed1Mzp2)< 
(MBed2Mzp5-MBed2Mzp2) 
 1.492 692.874 .068 -.41 
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Abbildung 6: Verlauf der Mittelwerte für die vier Bedingungen auf der AV: IS+ über die fünf 
Messzeitpunkte 
 
Um diese Ergebnisse der Vergleiche zwischen den Gruppen besser einordnen zu kön-
nen, werden zu den Tests 2, 7 und 8 ergänzend die Intragruppeneffektstärken berichtet. Es 
werden die Effektstärken für die Trainingswirksamkeit innerhalb der beiden Trainingsbedin-
gungen zusammen sowie die Effektstärken für die Stabilität der Trainingseffekte jeweils 
innerhalb der einzelnen Bedingungen (je kleiner die Effektstärke, desto stabiler bleiben die 
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Tabelle 10: Effektstärken (d) für die Intragruppeneffekte für die Skala IS +. 
Test d 
Ergänzend zu Test 2: MBed(1+2)Mzp2-MBed(1+2)Mzp1  1.17 
Ergänzend zu Test 7: MBed1Mzp4-MBed1Mzp2 -.46 
Ergänzend zu Test 7: MBed2Mzp4-MBed2Mzp2 .00 
Ergänzend zu Test 8: MBed1Mzp5-MBed1Mzp2 -.39 
Ergänzend zu Test 8: MBed2Mzp5-MBed2Mzp2 -.07 
 
4.1.1.1 Zusammenfassung IS+ 
 Es zeigte sich erwartungskonform ein Zuwachs an internal-stabilen Erfolgsattributio-
nen nach der Teilnahme am Training für beide Trainingsbedingungen gleichermaßen, mit 
einem großen Effekt sowohl im Vergleich zur Kontrollgruppe als auch innerhalb der Bedin-
gungen. Im Unterschied dazu kam es nach der Teilnahme an der IBI alleine nicht zu einem 
Zuwachs an internal-stabilen Erfolgsattributionen. Die zu Mzp 4 (7-Monats-Follow-up) er-
reichten Effekte nach Trainingsteilnahme blieben stabiler für die Teilnehmer der kombinier-
ten Intervention (Bed.2: Training + IBI) als für die Vpn der Bed. 1 (Training) bestehen. Zum 
14-Monats-Follow-up ließ sich dieser Effekt weiterhin finden, war aber inferenzstatistisch 
nicht mehr abzusichern. Die Intragruppeneffekte zeigten einen kleinen bis mittleren Effekt für 
den Rückgang der Werte nach dem Training (Mzp 2) zu Mzp 4 und Mzp 5 bei Bedingung 1 
(Training), wohingegen die Effekte für Bedingung 2 (Training + IBI) nicht abfielen und somit 
stabil blieben. 
 
4.1.2 Skala IV+ 
Die zu den jeweiligen Messzeitpunkten (Mzp) vorliegenden Mittelwerte (M) und 
Standardabweichungen (SD) der Teilnehmer (Vpn) der vier Bedingungen auf der Skala IV+ 
(internal-variable Erfolgsattributionen) werden in Tabelle 11 dargestellt. Als günstige Verän-
derung wird ein Zuwachs auf der Skala IV+ erwartet, so dass es häufiger zu internal-variablen 
Attributionen von Erfolg kommt. 
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Tabelle 11: Mittelwerte (M) und Standardabweichungen (SD) der Skala IV+ aller vier Bedin-





















Bed.1 3.77(.51) 30 4.07(.45) 30 4.03(.58) 30 4.06(.71) 30 3.99(.68) 23 
Bed.2 3.73(.56) 37 4.00(.61) 36 4.13(.55) 36 4.08(.58) 35 4.07(.56) 26 
Bed.3 3.73(.63) 71 3.79(.66) 60 3.95(.62) 45 3.87(.77) 44   
Bed.4 3.74(.55) 141 3.69(.54) 116 3.76(.59) 102 3.85(.59) 93   
gesamt 3.74(.57) 279 3.81(.59) 242 3.90(.60) 213 3.92(.66) 202 4.03(.61) 49 
 
Die Ergebnisse der Tests des gemischten linearen Modells sind Tabelle 12 zu entneh-
men. Für die Berechnung der jeweiligen Kontraste und Effektstärken wurden jeweils nur Vpn 
berücksichtigt, von denen Messwerte zu beiden berücksichtigten Messzeitpunkten vorlagen. 
Der Verlauf der Mittelwerte der Skala IV+ der vier Bedingungen über die fünf Messzeitpunk-
te ist Abbildung 7 zu entnehmen. 
Tabelle 12: Ergebnisse des gemischten linearen Modells für die Skala IV+ unter Angabe der 
F-/ t-Statistik, der Freiheitsgrade (df), p-Werte, Effektstärken (d) für die Intergruppeneffekte. 
Test F t df p d 
Test 1:  
MBed1Mzp1=MBed2Mzp1=MBed3Mzp1=MBed4Mzp1 
.049  3/504.452 .986 -.01-
.06 
Test 2 (Hypothese 1.1):  
(MBed(1+2)Mzp2-MBed(1+2)Mzp1) > 
(MBed(3+4)Mzp2-MBed(3+4)Mzp1) 
 3.86 697.903 <.001 .63 
Test 3 (Hypothese 1.4): 
(MBed1Mzp2-MBed1Mzp1)= 
(MBed2Mzp2-MBed2Mzp1) 
 .315 687.707 .753 .07 
Test 4 (Hypothese 2.1): 
(MBed3Mzp3-MBed3Mzp2)= 
(MBed4Mzp3-MBed4Mzp2) 
 .550 699.339 .583 .02 
Test 5:(Hypothese 2.1.1) 
(MBed3Mzp4-MBed3Mzp2)= 
(MBed4Mzp4-MBed4Mzp2) 
 1.54 706.817 .124 -.33 
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Test 6 (Hypothese 2.4):  
(MBed(1+2)Mzp2-MBed(1+2)Mzp1) > 
(MBed3Mzp3-MBed3Mzp2) 
 1.676 695.409 .047 .36 
Test 7 (Hypothese 3.1): 
(MBed1Mzp4-MBed1Mzp2)< 
(MBed2Mzp4-MBed2Mzp2) 
 .838 690.370 .201 -.25 
Test 8 (Hypothese 3.1.1):  
(MBed1Mzp5-MBed1Mzp2)< 
(MBed2Mzp5-MBed2Mzp2) 




Abbildung 7: Verlauf der Mittelwerte für die vier Bedingungen auf der AV: IV+ über die fünf 
Messzeitpunkte 
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Um diese Ergebnisse der Vergleiche zwischen den Gruppen besser einordnen zu kön-
nen, werden zu den Tests 2, 7 und 8 ergänzend die Intragruppeneffektstärken berichtet. Es 
werden die Effektstärken für die Trainingswirksamkeit innerhalb der beiden Trainingsbedin-
gungen zusammen sowie die Effektstärken für die Stabilität der Trainingseffekte jeweils 
innerhalb der einzelnen Bedingungen (je kleiner die Effektstärke, desto stabiler bleiben die 
Trainingseffekte über die Zeit) berichtet. Diese ergänzenden Effektstärken sind Tabelle 13 zu 
entnehmen. 
Tabelle 13: Effektstärken (d) für die Intragruppeneffekte für die Skala IV +. 
Test d 
Ergänzend zu Test 2: MBed(1+2)Mzp2-MBed(1+2)Mzp1 .54 
Ergänzend zu Test 7: MBed1Mzp4-MBed1Mzp2 -.05 
Ergänzend zu Test 7: MBed2Mzp4-MBed2Mzp2 .22 
Ergänzend zu Test 8: MBed1Mzp5-MBed1Mzp2 -.12 
Ergänzend zu Test 8: MBed2Mzp5-MBed2Mzp2 .10 
 
 
4.1.2.1 Zusammenfassung IV+ 
Es zeigte sich erwartungskonform ein Zuwachs an internal-variablen Erfolgsattribut-
ionen nach der Teilnahme am Training für beide Trainingsbedingungen gleichermaßen. Ein 
mittlerer Effekt fand sich sowohl im Vergleich zu den Kontrollgruppen als auch innerhalb der 
Trainingsbedingungen. Im Unterschied dazu kam es nach der Teilnahme an der IBI alleine 
nicht zu einem Zuwachs an internal-variablen Erfolgsattributionen. Erwartungskonträr ließ 
sich kein signifikanter Rückgang der nach dem Training erreichten Effekte zum 7-Monats-
Follow-up (Mzp 4) sowie zum 14-Monats-Follow-up (Mzp 5) finden, wobei ein Unterschied 
mit einer kleinen Effektstärke zwischen Bedingung 1 und Bedingung 2 zu finden war. Inner-
halb der Bedingung 1 kam es zu keinem Effekt beim Rückgang der Effekte. Innerhalb der 
Bedingung 2 kam es bis zum 7-Monats-Follow-up allerdings erneut zu einem Zuwachs an 
internal-variablen Erfolgsattributionen mit einem kleinen Effekt. 
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4.1.3 Skala ES+ 
Die zu den jeweiligen Messzeitpunkten (Mzp) vorliegenden Mittelwerte (M) und 
Standardabweichungen (SD) der Teilnehmer (Vpn) der vier Bedingungen auf der Skala ES+ 
(external-stabile Erfolgsattribution) werden in Tabelle 14 dargestellt. Als günstige Verände-
rung wird ein Abfall auf der Skala ES+ erwartet, so dass es seltener zu external-stabilen Attri-
butionen von Erfolg kommt. 
Tabelle 14: Mittelwerte (M) und Standardabweichungen (SD) der Skala ES+ aller vier Be-





















Bed.1 2.59(.40) 30 2.32(.49) 30 2.38(.54) 30 2.52(.69) 30 2.47(.59) 23 
Bed.2 2.54(.42) 37 2.23(.52) 36 2.19(.53) 36 2.24(.56) 35 2.28(.57) 26 
Bed.3 2.63(.45) 71 2.66(.51) 60 2.69(.59) 45 2.68(.61) 44   
Bed.4 2.62(.47) 141 2.67(.44) 116 2.70(.42) 102 2.64(.50) 93   
gesamt 2.61(.45) 279 2.56(.51) 242 2.56(.53) 213 2.56(.58) 202 2.37(.59) 49 
 
Die Ergebnisse der Tests des gemischten linearen Modells sind Tabelle 15 zu entneh-
men. Für die Berechnung der jeweiligen Kontraste und Effektstärken wurden jeweils nur Vpn 
berücksichtigt, von denen Messwerte zu beiden berücksichtigten Messzeitpunkten vorlagen. 
Der Verlauf der Mittelwerte der Skala ES+ der vier Bedingungen über die fünf Messzeitpunk-
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Tabelle 15: Ergebnisse des gemischten linearen Modells für die Skala ES+ unter Angabe der 
F-/ t-Statistik, der Freiheitsgrade (df), p-Werte, Effektstärken (d) für die Intergruppeneffekte. 
Test F t df p d 
Test 1: 
MBed1Mzp1=MBed2Mzp1=MBed3Mzp1=MBed4Mzp1 




Test 2 (Hypothese 1.1): 
(MBed(1+2)Mzp2-MBed(1+2)Mzp1) 
 <(MBed(3+4)Mzp2-MBed(3+4)Mzp1) 
 4.907 695.295 <.001 -.87 
Test 3 (Hypothese 1.4): 
(MBed1Mzp2-MBed1Mzp1)= 
(MBed2Mzp2-MBed2Mzp1) 
 .281 684.773 .779 .07 
Test 4 (Hypothese 2.1): 
(MBed3Mzp3-MBed3Mzp2)= 
(MBed4Mzp3-MBed4Mzp2) 
 .162 697.065 .871 .00 
Test 5:(Hypothese 2.1.1) 
(MBed3Mzp4-MBed3Mzp2)= 
(MBed4Mzp4-MBed4Mzp2) 
 1.405 704.845 .161 .33 
Test 6 (Hypothese 2.4): 
(MBed(1+2)Mzp2-MBed(1+2)Mzp1) < 
(MBed3Mzp3-MBed3Mzp2) 
 3.849 692.919 <.001 -.73 
Test 7 (Hypothese 3.1): 
(MBed1Mzp4-MBed1Mzp2)> 
(MBed2Mzp4-MBed2Mzp2) 
 1.644 687.627 .051 .28 
Test 8 (Hypothese 3.1.1): 
(MBed1Mzp5-MBed1Mzp2)> 
(MBed2Mzp5-MBed2Mzp2) 
 1.152 695.983 .125 .19 
 
                                                 
10
 Eine von sechs Effektstärken hatte einen Wert <-.20. 
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Abbildung 8: Verlauf der Mittelwerte für die vier Bedingungen auf der AV: ES+ über die fünf 
Messzeitpunkte 
 
Um diese Ergebnisse der Vergleiche zwischen den Gruppen besser einordnen zu kön-
nen, werden zu den Tests 2, 7 und 8 ergänzend die Intragruppeneffektstärken berichtet. Es 
werden die Effektstärken für die Trainingswirksamkeit innerhalb der beiden Trainingsbedin-
gungen zusammen sowie die Effektstärken für die Stabilität der Trainingseffekte jeweils 
innerhalb der einzelnen Bedingungen (je kleiner die Effektstärke, desto stabiler bleiben die 
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Tabelle 16: Effektstärken (d) für die Intragruppeneffekte für die Skala ES +. 
Test d 
Ergänzend zu Test 2: MBed(1+2)Mzp2-MBed(1+2)Mzp1 -.75 
Ergänzend zu Test 7: MBed1Mzp4-MBed1Mzp2 .27 
Ergänzend zu Test 7: MBed2Mzp4-MBed2Mzp2 -.03 
Ergänzend zu Test 8: MBed1Mzp5-MBed1Mzp2 .33 
Ergänzend zu Test 8: MBed2Mzp5-MBed2Mzp2 .20 
 
4.1.3.1 Zusammenfassung ES+  
Es zeigte sich erwartungskonform eine Reduktion von external-stabilen Erfolgsattri-
butionen nach der Teilnahme am Training für beide Trainingsbedingungen gleichermaßen. 
Ein großer Effekt fand sich sowohl im Vergleich zu den Kontrollgruppen als auch ein mittle-
rer bis großer Effekt innerhalb der Trainingsbedingungen. Nach der Teilnahme an der IBI 
alleine kam es nicht zu einer Reduktion an external-stabilen Erfolgsattributionen. Nach der 
Teilnahme am Training (Bed. 1 und Bed. 2) zeigte sich eine größere Reduktion an external-
stabilen Erfolgsattributionen, als nach der Teilnahme an der IBI alleine (Bed. 3) mit einem 
mittleren bis großen Effekt. Zum 7-Monats-Follow-up (Mzp 4) blieben die Effekte stabiler für 
die Teilnehmer der kombinierten Intervention (Bed. 2: Training + IBI) bestehen, als für die 
Teilnehmer von Bed. 1 (Training). Zum 14-Monats-Follow-up (Mzp 5) ließ sich dieser Effekt 
weiterhin finden, war aber inferenzstatistisch nicht abzusichern. Innerhalb der Bed. 1 (Trai-
ning) sind die, nach der Trainingsteilnahme erreichten Effekte mit einer kleinen Effektstärke 
rückläufig zu Mzp 4 und Mzp 5. Innerhalb der Bed. 2 (Training + IBI) kommt es zu Mzp 5 
ebenfalls zu einem kleinen Effekt im Rückgang der Effekte. 
 
4.1.4 Skala EV+ 
Die zu den jeweiligen Messzeitpunkten (Mzp) vorliegenden Mittelwerte (M) und 
Standardabweichungen (SD) der Teilnehmer (Vpn) der vier Bedingungen auf der Skala EV+ 
(external-variable Erfolgsattributionen) werden in Tabelle 17 dargestellt. Als günstige Verän-
derung wird ein Abfall auf der Skala EV+ erwartet, so dass es seltener zu external-variablen 
Attributionen von Erfolg kommt. 
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Tabelle 17: Mittelwerte (M) und Standardabweichungen (SD) der Skala EV+ aller vier Be-





















Bed.1 2.82(.42) 30 2.55(.61) 30 2.57(.57) 30 2.76(.58) 30 2.90(.63) 23 
Bed.2 2.82(.62) 37 2.56(.68) 36 2.46(.71) 36 2.59(.72) 35 2.62(.68) 26 
Bed.3 2.97(.61) 71 2.95(.59) 60 2.90(.59) 45 2.87(.66) 44   
Bed.4 2.93(.59) 141 2.90(.61) 116 2.98(.57) 102 2.92(.66) 93   
gesamt 2.91(.58) 279 2.82(.63) 242 2.82(.63) 213 2.82(.66) 202 2.75(.67) 49 
 
Die Ergebnisse der Tests des gemischten linearen Modells sind Tabelle 18 zu entneh-
men. Für die Berechnung der jeweiligen Kontraste und Effektstärken wurden jeweils nur Vpn 
berücksichtigt, von denen Messwerte zu beiden berücksichtigten Messzeitpunkten vorlagen. 
Der Verlauf der Mittelwerte der Skala EV+ der vier Bedingungen über die fünf Messzeit-
punkte ist Abbildung 9 zu entnehmen. 
Tabelle 18: Ergebnisse des gemischten linearen Modells für die Skala EV+ unter Angabe der 
F-/ t-Statistik, der Freiheitsgrade (df), p-Werte, Effektstärken (d) für die Intergruppeneffekte. 
Test F t df p d 
Test 1: 
MBed1Mzp1=MBed2Mzp1=MBed3Mzp1=MBed4Mzp1 




Test 2 (Hypothese 1.1): 
(MBed(1+2)Mzp2-MBed(1+2)Mzp1) <(MBed(3+4)Mzp2-
MBed(3+4)Mzp1) 
 3.243 693.282 >.001 -.54 
Test 3 (Hypothese 1.4): 
(MBed1Mzp2-MBed1Mzp1)= 
(MBed2Mzp2-MBed2Mzp1) 
 .017 684.394 .987 .00 
Test 4 (Hypothese 2.1): 
(MBed3Mzp3-MBed3Mzp2)= 
(MBed4Mzp3-MBed4Mzp2) 
 1.833 693.474 .067 -.29 
Test 5:(Hypothese 2.1.1) 
(MBed3Mzp4-MBed3Mzp2)= 
 .574 699.771 .566 -.04 
                                                 
11
 Drei der sechs Effektstärken haben einen Wert <-.20. 
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(MBed4Mzp4-MBed4Mzp2) 
Test 6 (Hypothese 2.4): 
(MBed(1+2)Mzp2-MBed(1+2)Mzp1) < 
(MBed3Mzp3-MBed3Mzp2) 
 1.85 690.379 .033 -.36 
Test 7 (Hypothese 3.1): 
(MBed1Mzp4-MBed1Mzp2)> 
(MBed2Mzp4-MBed2Mzp2) 
 1.203 686.324 .115 .22 
Test 8 (Hypothese 3.1.1): 
(MBed1Mzp5-MBed1Mzp2)> 
(MBed2Mzp5-MBed2Mzp2) 
 1.775 692.365 .038 .35 
 
 
Abbildung 9: Verlauf der Mittelwerte für die vier Bedingungen auf der AV: EV+ über die fünf 
Messzeitpunkte 
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Um diese Ergebnisse der Vergleiche zwischen den Gruppen besser einordnen zu kön-
nen, werden zu den Tests 2, 7 und 8 ergänzend die Intragruppeneffektstärken berichtet. Es 
werden die Effektstärken für die Trainingswirksamkeit innerhalb der beiden Trainingsbedin-
gungen zusammen sowie die Effektstärken für die Stabilität der Trainingseffekte jeweils 
innerhalb der einzelnen Bedingungen (je kleiner die Effektstärke, desto stabiler bleiben die 
Trainingseffekte über die Zeit) berichtet. Diese ergänzenden Effektstärken sind Tabelle 19 zu 
entnehmen.  
Tabelle 19: Effektstärken (d) für die Intragruppeneffekte für die Skala EV +. 
Test d 
Ergänzend zu Test 2: MBed(1+2)Mzp2-MBed(1+2)Mzp1 -.48 
Ergänzend zu Test 7: MBed1Mzp4-MBed1Mzp2 .24 
Ergänzend zu Test 7: MBed2Mzp4-MBed2Mzp2 .04 
Ergänzend zu Test 8: MBed1Mzp5-MBed1Mzp2 .40 
Ergänzend zu Test 8: MBed2Mzp5-MBed2Mzp2 .07 
 
4.1.4.1 Zusammenfassung EV+ 
Es zeigte sich erwartungskonform eine Reduktion von external-variablen Erfolgsattri-
butionen nach der Teilnahme am Training für beide Trainingsbedingungen gleichermaßen. 
Ein mittlerer Effekt fand sich sowohl im Vergleich zu den Kontrollgruppen als auch innerhalb 
der Trainingsbedingungen. Nach der Teilnahme an der IBI alleine (Bed. 3) kam es von Mzp 2 
zu Mzp 3 zunächst zu einer Reduktion an external-variablen Erfolgsattributionen mit einem 
kleinen Effekt; dieser wurde zu Mzp 4 nicht mehr gefunden. Nach der Teilnahme am Training 
zeigte sich eine größere Reduktion an external-variablen Erfolgsattributionen als nach der 
Teilnahme an der IBI, mit einem kleinen Effekt. Die zu Mzp 2 erreichten Effekte nach Trai-
ningsteilnahme blieben mit einem kleinen Effekt stabiler zu Mzp 4 (7-Monats-Follow-up) für 
die Vpn der Bed. 2 (Training + IBI) im Vergleich zu den Vpn der Bed.1 (Training) erhalten. 
Dieser kleine Effekt konnte auch zum 14-Monats-Follow-up (Mzp 5) gefunden werden, aller-
dings war der Unterschied nicht mehr inferenzstatistisch abzusichern. Die Intragruppeneffekte 
zeigten einen kleinen bis mittleren Effekt für den Rückgang der Effekte nach dem Training 
bei Bedingung 1 (Training), wohingegen die Effekte für Bedingung 2 (Training + IBI) nicht 
abfielen und somit stabil blieben. 






  69 
 
4.1.5 Skala IS- 
Die zu den jeweiligen Messzeitpunkten (Mzp) vorliegenden Mittelwerte (M) und 
Standardabweichungen (SD) der Teilnehmer (Vpn) der vier Bedingungen auf der Skala IS- 
(internal-stabile Misserfolgsattributionen) werden in Tabelle 20 dargestellt. Als günstige 
Veränderung wird ein Abfall auf der Skala IS- erwartet, so dass es seltener zu internal-
stabilen Attributionen von Misserfolg kommt. 
 
Tabelle 20: Mittelwerte (M) und Standardabweichungen (SD) der Skala IS- aller vier Bedin-





















Bed.1 2.24(.62) 30 2.02(.63) 30 2.05(.69) 30 2.29(.79) 30 2.26(.71) 23 
Bed.2 2.31(.71) 37 2.13(.76) 36 2.03(.75) 36 2.05(.74) 35 1.96(.62) 26 
Bed.3 2.38(.65) 71 2.37(.70) 60 2.38(.74) 45 2.38(.84) 44   
Bed.4 2.27(.63) 141 2.31(.59) 116 2.30(.61) 102 2.32(.67) 93   
gesamt 2.30(.64) 279 2.26(.66) 242 2.24(.68) 213 2.28(.74) 202 2.10(.67) 49 
 
Die Ergebnisse der Tests des gemischten linearen Modells sind Tabelle 21 zu entneh-
men. Für die Berechnung der jeweiligen Kontraste und Effektstärken wurden jeweils nur Vpn 
berücksichtigt, von denen Messwerte zu beiden berücksichtigten Messzeitpunkten vorlagen. 
Der Verlauf der Mittelwerte der Skala IS- der vier Bedingungen über die fünf Messzeitpunkte 
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Tabelle 21: Ergebnisse des gemischten linearen Modells für die Skala IS- unter Angabe der 
F-/ t-Statistik, der Freiheitsgrade (df), p-Werte, Effektstärken (d) für die Intergruppeneffekte. 
Test F t df p d 
Test 1: 
MBed1Mzp1=MBed2Mzp1=MBed3Mzp1=MBed4Mzp1 




Test 2 (Hypothese 1.1): 
(MBed(1+2)Mzp2-MBed(1+2)Mzp1) 
 <(MBed(3+4)Mzp2-MBed(3+4)Mzp1) 
 2.994 689.949 .002 -.57 
Test 3 (Hypothese 1.4): 
(MBed1Mzp2-MBed1Mzp1)= 
(MBed2Mzp2-MBed2Mzp1) 
 .241 681.491 .810 -.07 
Test 4 (Hypothese 2.1): 
(MBed3Mzp3-MBed3Mzp2)= 
(MBed4Mzp3-MBed4Mzp2) 
 .399 689.844 .690 -.09 
Test 5:(Hypothese 2.1.1) 
(MBed3Mzp4-MBed3Mzp2)= 
(MBed4Mzp4-MBed4Mzp2) 
 .196 695.778 .845 .07 
Test 6 (Hypothese 2.4): 
(MBed(1+2)Mzp2-MBed(1+2)Mzp1) < 
(MBed3Mzp3-MBed3Mzp2) 
 1.828 686.988 .034 -.36 
Test 7 (Hypothese 3.1): 
(MBed1Mzp4-MBed1Mzp2)> 
(MBed2Mzp4-MBed2Mzp2) 
 2.423 683.221 .008 .50 
Test 8 (Hypothese 3.1.1): 
(MBed1Mzp5-MBed1Mzp2)> 
(MBed2Mzp5-MBed2Mzp2) 
 2.415 688.753 .008 .56 
 
                                                 
12
Eine der sechs Effektstärken hat einen Wert <-.20 






  71 
 
 
Abbildung 10: Verlauf der Mittelwerte für die vier Bedingungen auf der AV: IS- über die fünf 
Messzeitpunkte 
 
Um diese Ergebnisse der Vergleiche zwischen den Gruppen besser einordnen zu kön-
nen, werden zu den Tests 2, 7 und 8 ergänzend die Intragruppeneffektstärken berichtet. Es 
werden die Effektstärken für die Trainingswirksamkeit innerhalb der beiden Trainingsbedin-
gungen zusammen sowie die Effektstärken für die Stabilität der Trainingseffekte jeweils 
innerhalb der einzelnen Bedingungen (je kleiner die Effektstärke, desto stabiler bleiben die 
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Tabelle 22: Effektstärken (d) für die Intragruppeneffekte für die Skala IS-. 
Test d 
Ergänzend zu Test 2: MBed(1+2)Mzp2-MBed(1+2)Mzp1 -.43 
Ergänzend zu Test 7: MBed1Mzp4-MBed1Mzp2 .29 
Ergänzend zu Test 7: MBed2Mzp4-MBed2Mzp2 -.19 
Ergänzend zu Test 8: MBed1Mzp5-MBed1Mzp2 .36 
Ergänzend zu Test 8: MBed2Mzp5-MBed2Mzp2 -.17 
 
Zusammenfassung IS-: Es zeigte sich erwartungskonform eine Reduktion an internal-
stabilen Misserfolgsattributionen nach der Teilnahme am Training für beide Trainingsbedin-
gungen gleichermaßen. Ein mittlerer Effekt fand sich sowohl im Vergleich zu den Kontroll-
gruppen als auch innerhalb der Trainingsbedingungen. Nach der Teilnahme an der IBI alleine 
(Bed. 3) kam es nicht zu einer Reduktion von internal-stabilen Misserfolgsattributionen. Nach 
der Teilnahme am Training (Bed. 1 und Bed. 2) kam es zu einer größeren Reduktion internal-
stabiler Misserfolgsattributionen als nach der Teilnahme an der IBI allein (Bed. 3). Zum 7-
Monats-Follow-up (Mzp 4) und zum 14-Monats-Follow-up blieben die nach Mzp 2 erreichten 
Effekte nach Trainingsteilnahme mit einem mittleren Effekt stabiler für die Teilnehmer der 
kombinierten Intervention (Bed. 2: Training + IBI) bestehen, als für die Teilnehmer der Bed. 
1 (Training). Innerhalb der einzelnen Bedingungen zeigte sich ein kleiner Effekt für den 
Rückgang der zu Mzp 2 erreichten Effekte bei Bedingung 1 (Training), wohingegen die Ef-
fekte für Bedingung 2 (Training + IBI) nicht abfielen, sondern noch leicht zunahmen zu Mzp 
4 und Mzp 5. 
4.2 Allgemeine Selbstwirksamkeitserwartung 
Die zu den jeweiligen Messzeitpunkten (Mzp) vorliegenden Mittelwerte (M) und 
Standardabweichungen (SD) der Teilnehmer (Vpn) der vier Bedingungen der Skala zur all-
gemeinen Selbstwirksamkeitserwartung werden in Tabelle 23 dargestellt. Als günstige Ver-
änderung wird ein Zuwachs auf der Skala SWE erwartet, so dass es zu höherer Selbstwirk-
samkeitserwartung kommt. 
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Tabelle 23: Mittelwerte (M) und Standardabweichungen (SD) der Skala SWE aller vier Be-





















Bed.1 2.92(.36) 30 3.15(.35) 30 3.17(.42) 30 3.06(.57) 30 3.25(.47) 23 
Bed.2 2.88(.39) 37 3.11(.42) 36 3.14(.38) 36 3.17(.38) 35 3.25(.31) 27 
Bed.3 2.87(.34) 72 2.89(.39) 60 2.97(.39) 46 2.98(.43) 44   
Bed.4 2.87(.39) 145 2.90(.35) 115 2.88(.37) 103 2.93(.42) 94   
gesamt 2.87(.37) 284 2.96(.38) 241 2.98(.40) 215 3.00(.44) 203 3.25(.39) 50 
 
Die Ergebnisse der Tests des gemischten linearen Modells sind Tabelle 24 zu entneh-
men. Für die Berechnung der jeweiligen Kontraste und Effektstärken wurden jeweils nur Vpn 
berücksichtigt, von denen Messwerte zu beiden berücksichtigten Messzeitpunkten vorlagen. 
Der Verlauf der Mittelwerte der Skala SWE der vier Bedingungen über die fünf Messzeit-
punkte ist Abbildung 11 entnehmen. 
Tabelle 24: Ergebnisse des gemischten linearen Modells für die Skala SWE unter Angabe der 
F-/ t-Statistik, der Freiheitsgrade (df), p-Werte, Effektstärken (d) für die Intergruppeneffekte. 
Test F t df p d 
Test 1: 
MBed1Mzp1=MBed2Mzp1=MBed3Mzp1=MBed4Mzp1 
.162  3/500.053 .922 .01-.14 
Test 2 (Hypothese 1.1): 
(MBed(1+2)Mzp2-MBed(1+2)Mzp1) >(MBed(3+4)Mzp2-
MBed(3+4)Mzp1) 
 4.412 699.965 <.001 .83 
Test 3 (Hypothese 1.4): 
(MBed1Mzp2-MBed1Mzp1)= 
(MBed2Mzp2-MBed2Mzp1) 
 .068 688.982 .946 -.04 
Test 4 (Hypothese 2.1): 
(MBed3Mzp3-MBed3Mzp2)= 
(MBed4Mzp3-MBed4Mzp2) 
 2.058 699.82 .04 .44 
Test 5:(Hypothese 2.1.1) 
(MBed3Mzp4-MBed3Mzp2)= 
(MBed4Mzp4-MBed4Mzp2) 
 .959 708.101 .338 .10 
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Test 6 (Hypothese 2.4): 
(MBed(1+2)Mzp2-MBed(1+2)Mzp1) > 
(MBed3Mzp3-MBed3Mzp2) 
 2.184 696.162 .015 .50 
Test 7 (Hypothese 3.1): 
(MBed1Mzp4-MBed1Mzp2)< 
(MBed2Mzp4-MBed2Mzp2) 
 1.687 691.607 .046 -.31 
Test 8 (Hypothese 3.1.1): 
(MBed1Mzp5-MBed1Mzp2)< 
(MBed2Mzp5-MBed2Mzp2) 




Abbildung 11: Verlauf der Mittelwerte für die vier Bedingungen auf der AV: SWE über die 
fünf Messzeitpunkte 
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Um diese Ergebnisse der Vergleiche zwischen den Gruppen besser einordnen zu kön-
nen, werden zu den Tests 2, 7 und 8 ergänzend die Intragruppeneffektstärken berichtet. Es 
werden die Effektstärken für die Trainingswirksamkeit innerhalb der beiden Trainingsbedin-
gungen zusammen sowie die Effektstärken für die Stabilität der Trainingseffekte jeweils 
innerhalb der einzelnen Bedingungen (je kleiner die Effektstärke, desto stabiler bleiben die 
Trainingseffekte über die Zeit) berichtet. Diese ergänzenden Effektstärken sind Tabelle 25 zu 
entnehmen.  
Tabelle 25: Effektstärken (d) für die Intragruppeneffekte für die Skala SWE. 
Test d 
Ergänzend zu Test 2: MBed(1+2)Mzp2-MBed(1+2)Mzp1 .78 
Ergänzend zu Test 7: MBed1Mzp4-MBed1Mzp2 -.10 
Ergänzend zu Test 7: MBed2Mzp4-MBed2Mzp2 .28 
Ergänzend zu Test 8: MBed1Mzp5-MBed1Mzp2 .16 
Ergänzend zu Test 8: MBed2Mzp5-MBed2Mzp2 .45 
 
 
4.2.1.1 Zusammenfassung SWE  
Es zeigte sich erwartungskonform ein Zuwachs der Selbstwirksamkeitserwartung nach 
der Teilnahme am Training für beide Trainingsbedingungen gleichermaßen. Ein großer Effekt 
fand sich sowohl im Vergleich zu den Kontrollgruppen als auch innerhalb der Trainingsbe-
dingungen. Durch die Teilnahme an der IBI alleine (Bed. 3) kam es kurzfristig zu einem 
leichten Zuwachs an Selbstwirksamkeitserwartung, dieser kleine Effekt blieb aber über das 7-
Monats-Follow-up nicht aufrecht erhalten. Nach der Teilnahme am Training kam es mit 
einem mittleren Effekt zu einem größeren Zuwachs an Selbstwirksamkeitserwartung als nach 
der Teilnahme an der IBI alleine. Zum 7-Monats-Follow-up blieben die zu Mzp 2 erreichten 
Effekte stabiler für die Teilnehmer der kombinierten Intervention (Bed. 2: Training + IBI) 
bestehen, als für die Teilnehmer von Bed. 1. Zum 14-Monats-Follow-up ließ sich weiterhin 
ein kleiner Effekt finden, dieser war aber inferenzstatistisch nicht abzusichern. Innerhalb der 
beiden Bedingungen zeigte sich kaum ein Rückgang der Effekte bei Bedingung 1 (Training), 
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wohingegen die Effekte für Bedingung 2 (Training + IBI) nicht abfielen, sondern noch anstie-
gen mit einem kleinen bis mittleren Effekt zu Mzp 4 und Mzp 5. 
4.3 Soziale Verhaltensgewohnheiten 
Der „Fragebogen sozialer Verhaltensgewohnheiten“ (FSV, Pfingsten, 2001) beinhaltet 
je eine Skala zu den drei Situationstypen des GSK „Recht durchsetzen“ (FSV-RK), „Bezie-
hungen“ (FSV-BK) und „um Sympathie werben“ (FSV-KK) (insbesondere in Kontaktsituati-
onen) sowie eine Skala zu „aggressivem Durchsetzungsverhalten“ (FSV-AG) und eine zu 
„primärem Vermeidungsverhalten“ (FSV-PV). Bei den Skalen FSV-RK, FSV-BK, FSV-KK 
wird ein Zuwachs erwartet, bei den Skalen FSV-AG und FSV-PV wird ein Abfall erwartet. 
Die Ergebnisse zu den einzelnen Hypothesen werden je Skala der Reihenfolge nach berichtet. 
4.3.1 Skala FSV-RK 
Die zu den jeweiligen Messzeitpunkten (Mzp) vorliegenden Mittelwerte (M) und 
Standardabweichungen (SD) der Teilnehmer (Vpn) der vier Bedingungen auf der Skala FSV-
RK („Rechtskompetentes Verhalten“) werden in Tabelle 26 dargestellt. Als günstige Verände-
rung wird ein Zuwachs auf der Skala FSV-RK erwartet, so dass es häufiger zu kompetentem 
Verhalten im Bereich „Recht durchsetzen“ kommt. 
Tabelle 26: Mittelwerte (M) und Standardabweichungen (SD) der Skala FSV-RK aller vier 
























Bed.1 40.09(2.25) 30 42.09(1.93) 30 42.00(2.20) 30 41.09(2.14) 30 41.02(2.20) 23 
Bed.2 40.27(1.81) 37 42.03(1.97) 36 42.12(2.21) 36 42.25(1.83) 35 42.10(2.02) 27 
Bed.3 39.74(2.08) 72 39.36(2.08) 60 39.76(2.53) 46 39.75(2.23) 44   
Bed.4 40.00(2.01) 143 39.75(2.25) 116 39.52(2.23) 103 39.93(2.05) 93   
gesamt 39.98(2.02) 282 40.28(2.39) 242 40.35(2.55) 215 40.46(2.25) 202 41.61(2.15) 50 
 
                                                 
13
 Korrigierte Skalenberechnung wird durch Pfingsten zur Aquieszenz-Korrektur vorgeschlagen, Berechnung 
und Bestimmung der Staninen-Werte befinden sich im Anhang B2. 
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Die Ergebnisse der Tests des gemischten linearen Modells sind Tabelle 27 zu entneh-
men. Für die Berechnung der jeweiligen Kontraste und Effektstärken wurden jeweils nur Vpn 
berücksichtigt, von denen Messwerte zu beiden berücksichtigten Messzeitpunkten vorlagen. 
Der Verlauf der Mittelwerte der Skala FSV-RK der vier Bedingungen über die fünf Messzeit-
punkte ist Abbildung 12 zu entnehmen. 
Tabelle 27: Ergebnisse des gemischten linearen Modells für die Skala FSV-RK unter Angabe 
der F-/ t-Statistik, der Freiheitsgrade (df), p-Werte, Effektstärken (d) für die Intergruppenef-
fekte. 
Test F t df p d 
Test 1: 
MBed1Mzp1=MBed2Mzp1=MBed3Mzp1=MBed4Mzp1 




Test 2 (Hypothese 1.1): 
(MBed(1+2)Mzp2-MBed(1+2)Mzp1)  
>(MBed(3+4)Mzp2-MBed(3+4)Mzp1) 
 8.303 700.962 <.001 1.24 
Test 3 (Hypothese 1.4): 
(MBed1Mzp2-MBed1Mzp1)= 
(MBed2Mzp2-MBed2Mzp1) 
 .517 690.639 .605 .14 
Test 4 (Hypothese 2.1): 
(MBed3Mzp3-MBed3Mzp2)= 
(MBed4Mzp3-MBed4Mzp2) 
 1.595 700.671 .111 .27 
Test 5:(Hypothese 2.1.1) 
(MBed3Mzp4-MBed3Mzp2)= 
(MBed4Mzp4-MBed4Mzp2) 
 .016 708.746 .987 .01 
Test 6 (Hypothese 2.4): 
(MBed(1+2)Mzp2-MBed(1+2)Mzp1) > 
(MBed3Mzp3-MBed3Mzp2) 
 4.802 697.370 <.001 1.03 
Test 7 (Hypothese 3.1): 
(MBed1Mzp4-MBed1Mzp2)< 
(MBed2Mzp4-MBed2Mzp2) 
 2.559 693.060 .006 -.69 
Test 8 (Hypothese 3.1.1): 
(MBed1Mzp5-MBed1Mzp2)< 
(MBed2Mzp5-MBed2Mzp2) 
 2.390 700.059 .009 -.56 
                                                 
14
Eine der sechs Effektstärken hat einen Wert >.20. 










Abbildung 12: Verlauf der Mittelwerte für die vier Bedingungen auf der AV: FSV-RK über die 
fünf Messzeitpunkte 
 
Um diese Ergebnisse der Vergleiche zwischen den Gruppen besser einordnen zu kön-
nen, werden zu den Tests 2, 7 und 8 ergänzend die Intragruppeneffektstärken berichtet. Es 
werden die Effektstärken für die Trainingswirksamkeit innerhalb der beiden Trainingsbedin-
gungen zusammen sowie die Effektstärken für die Stabilität der Trainingseffekte jeweils 
innerhalb der einzelnen Bedingungen (je kleiner die Effektstärke, desto stabiler bleiben die 
Trainingseffekte über die Zeit) berichtet. Diese ergänzenden Effektstärken sind Tabelle 28 zu 
entnehmen.  
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Tabelle 28: Effektstärken (d) für die Intragruppeneffekte für die Skala FSV-RK. 
Test d 
Ergänzend zu Test 2: MBed(1+2)Mzp2-MBed(1+2)Mzp1 1.18 
Ergänzend zu Test 7: MBed1Mzp4-MBed1Mzp2 -.50 
Ergänzend zu Test 7: MBed2Mzp4-MBed2Mzp2 .20 
Ergänzend zu Test 8: MBed1Mzp5-MBed1Mzp2 -.49 
Ergänzend zu Test 8: MBed2Mzp5-MBed2Mzp2 .05 
 
4.3.1.1 Zusammenfassung FSV-RK 
Es zeigte sich erwartungskonform ein Zuwachs an Rechtskompetentem Verhalten 
nach der Teilnahme am Training für beide Trainingsbedingungen gleichermaßen. Ein großer 
Effekt fand sich sowohl im Vergleich zu den Kontrollgruppen als auch innerhalb der Trai-
ningsbedingungen. Durch die Teilnahme an der IBI alleine (Bed. 3) kam es nicht zu einem 
Zuwachs an Rechtskompetentem Verhalten, nach der Teilnahme am Training (Bed. 1 und 
Bed. 2) kam es mit einer großen Effektstärke zu einem größeren Zuwachs an Rechtskompe-
tentem Verhalten als nach der Teilnahme an der IBI allein (Bed. 3). Zum 7-Monats-Follow-up 
(Mzp 4) und zum 14-Monats-Follow-up blieben die nach der Teilnahme am Training erreich-
ten Effekte mit einer mittleren Effektstärke stabiler für die Teilnehmer der kombinierten 
Intervention (Bed.2: Training + IBI) bestehen als für die Teilnehmer der Bed. 1 (Training). 
Innerhalb der einzelnen Bedingungen zeigte sich für Bed. 1 (Training) eine mittlere Effekt-
stärke für den Rückgang der nach der Teilnahme am Training erreichten Effekte, wohingegen 
die Effekte für Bed. 2 (Training + IBI) nicht abfielen, sondern bis zu Mzp 4 sogar noch leicht 
zunahmen. 
4.3.2 Skala FSV-BK 
Die zu den jeweiligen Messzeitpunkten (Mzp) vorliegenden Mittelwerte (M) und 
Standardabweichungen (SD) der Teilnehmer (Vpn) der vier Bedingungen auf der Skala FSV-
BK („Beziehungskompetentes Verhalten“) werden in Tabelle 29 dargestellt. Als günstige 
Veränderung wird ein Zuwachs auf der Skala FSV-BK erwartet, so dass es häufiger zu kom-
petentem Verhalten im Bereich „Beziehungen“ kommt. 
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Tabelle 29: Mittelwerte (M) und Standardabweichungen (SD) der Skala FSV-BK aller vier 
Bedingungen zu allen Messzeitpunkten (Wertebereich 0-3, nach korrigierter Skalenberech-





















Bed.1 45.16(2.14) 30 48.86(1.91) 30 48.53(2.36) 30 46.99(3.22) 30 46.87(3.26) 23 
Bed.2 44.53(2.81) 37 47.54(2.83) 36 47.92(2.78) 36 47.74(3.01) 35 47.60(3.27) 27 
Bed.3 44.29(1.98) 72 44.46(2.37) 60 45.52(2.61) 46 44.96(2.61) 44   
Bed.4 44.37(2.35) 143 44.56(2.60) 116 44.37(2.51) 103 44.40(2.71) 93   
gesamt 44.46(2.31) 282 45.51(2.99) 242 45.79(3.04) 215 45.48(3.11) 202 47.27(3.25) 50 
 
Die Ergebnisse der Tests des gemischten linearen Modells sind Tabelle 30 zu entneh-
men. Für die Berechnung der jeweiligen Kontraste und Effektstärken wurden jeweils nur Vpn 
berücksichtigt, von denen Messwerte zu beiden berücksichtigten Messzeitpunkten vorlagen. 
Der Verlauf der Mittelwerte der Skala FSV-BK der vier Bedingungen über die fünf Messzeit-
punkte ist Abbildung 13 zu entnehmen. 
Tabelle 30: Ergebnisse des gemischten linearen Modells für die Skala FSV-BK unter Angabe 
der F-/ t-Statistik, der Freiheitsgrade (df), p-Werte, Effektstärken (d) für die Intergruppenef-
fekte. 
Test F t df p d 
Test 1: 
MBed1Mzp1=MBed2Mzp1=MBed3Mzp1=MBed4Mzp1 




Test 2 (Hypothese 1.1): 
(MBed(1+2)Mzp2-MBed(1+2)Mzp1)  
>(MBed(3+4)Mzp2-MBed(3+4)Mzp1) 
 10.653 699.547 <.001 1.68 
Test 3 (Hypothese 1.4): 
(MBed1Mzp2-MBed1Mzp1)= 
(MBed2Mzp2-MBed2Mzp1) 
 1.390 690.028 .165 .32 
Test 4 (Hypothese 2.1): 
(MBed3Mzp3-MBed3Mzp2)= 
(MBed4Mzp3-MBed4Mzp2) 
 3.239 698.741 .001 .66 
                                                 
15
Drei der sechs Effektstärken haben einen Wert >.20. 
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Test 5:(Hypothese 2.1.1) 
(MBed3Mzp4-MBed3Mzp2)= 
(MBed4Mzp4-MBed4Mzp2) 
 1.877 706.013 .03 .41 
Test 6 (Hypothese 2.4): 
(MBed(1+2)Mzp2-MBed(1+2)Mzp1) > 
(MBed3Mzp3-MBed3Mzp2) 
 6.175 692.858 <.001 1.19 
Test 7 (Hypothese 3.1): 
(MBed1Mzp4-MBed1Mzp2)< 
(MBed2Mzp4-MBed2Mzp2) 
 3.861 692.043 <.001 -.77 




 3.030 698.066 .002 -.58 
 
Abbildung 13: Verlauf der Mittelwerte für die vier Bedingungen auf der AV: FSV-BK über die 
fünf Messzeitpunkte 
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Um diese Ergebnisse der Vergleiche zwischen den Gruppen besser einordnen zu kön-
nen, werden zu den Tests 2, 7 und 8 ergänzend die Intragruppeneffektstärken berichtet. Es 
werden die Effektstärken für die Trainingswirksamkeit innerhalb der beiden Trainingsbedin-
gungen zusammen sowie die Effektstärken für die Stabilität der Trainingseffekte jeweils 
innerhalb der einzelnen Bedingungen (je kleiner die Effektstärke, desto stabiler bleiben die 
Trainingseffekte über die Zeit) berichtet. Diese ergänzenden Effektstärken sind Tabelle 31 zu 
entnehmen.  
Tabelle 31: Effektstärken (d) für die Intragruppeneffekte für die Skala FSV-BK. 
Test d 
Ergänzend zu Test 2: MBed(1+2)Mzp2-MBed(1+2)Mzp1 1.48 
Ergänzend zu Test 7: MBed1Mzp4-MBed1Mzp2 -.52 
Ergänzend zu Test 7: MBed2Mzp4-MBed2Mzp2 .18 
Ergänzend zu Test 8: MBed1Mzp5-MBed1Mzp2 -.55 
Ergänzend zu Test 8: MBed2Mzp5-MBed2Mzp2 .06 
 
4.3.2.1 Zusammenfassung FSV-BK 
Es zeigte sich erwartungskonform ein Zuwachs an Beziehungskompetentem Verhalten 
nach der Teilnahme am Training für beide Trainingsbedingungen gleichermaßen. Eine große 
Effektstärke fand sich sowohl im Vergleich zu den Kontrollgruppen, als auch innerhalb der 
Trainingsbedingungen.Nach der Teilnahme an der IBI alleine (Bed. 3) kam es erwartungs-
konträr ebenfalls zu einem Zuwachs an Beziehungskompetenten Verhalten, mit einem kleinen 
bis mittleren Effekt. Im Vergleich kam es nach der Teilnahme am Training (Bed. 2 und Bed. 
3) allerdings zu einem größeren Zuwachs an Beziehungskompetentem Verhalten als nach der 
Teilnahme an der IBI allein (Bed. 3) mit einer großen Effektstärke. Zum 7-Monats-Follow-up 
(Mzp 4) und zum 14-Monats-Follow-up (Mzp 5) blieben die nach dem Training erreichten 
Effekte mit einer mittleren Effektstärke stabiler für die Teilnehmer der kombinierten Interven-
tion (Bed. 2: Training + IBI) bestehen als für die Teilnehmer von Bed. 1 (Training). Innerhalb 
der einzelnen Bedingungen zeigte sich für Bed. 1 (Training) eine mittlere Effektstärke für den 
Rückgang des nach dem Training vorhandenen Beziehungskompetentem Verhalten, wohin-
gegen dieses für Bed. 2 (Training + IBI) nicht abfiel, sondern stabil blieb. 
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4.3.3 Skala FSV-KK 
Die zu den jeweiligen Messzeitpunkten (Mzp) vorliegenden Mittelwerte (M) und 
Standardabweichungen (SD) der Teilnehmer (Vpn) der vier Bedingungen auf der Skala FSV-
KK („Kontaktkompetentes Verhalten“) werden in Tabelle 32 dargestellt. Als günstige Verän-
derung wird ein Zuwachs auf der Skala FSV-KK erwartet, so dass es häufiger zu kompeten-
tem Verhalten im Bereich „Sympathie erwerben“ kommt. 
 
Tabelle 32: Mittelwerte (M) und Standardabweichungen (SD) der Skala FSV-KK aller vier 
Bedingungen zu allen Messzeitpunkten (Wertebereich 0-3, nach korrigierter Skalenberech-





















Bed.1 31.31(2.55) 30 33.08(2.48) 30 33.06(2.82) 30 31.97(2.52) 30 32.15(2.38) 23 
Bed.2 31.12(1.96) 37 32.35(2.41) 36 32.36(2.77) 36 31.96(2.86) 35 31.95(2.97) 27 
Bed.3 31.41(2.05) 72 30.87(2.12) 60 31.13(2.46) 45 31.21(2.31) 44   
Bed.4 31.19(2.24) 143 30.95(2.28) 116 30.77(2.15) 103 30.89(2.31) 93   
gesamt 31.25(2.18) 282 31.40(2.41) 242 31.44(2.56) 214 31.31(2.47) 202 32.04(2.69) 50 
 
Die Ergebnisse der Tests des gemischten linearen Modells sind Tabelle 33 zu entneh-
men. Für die Berechnung der jeweiligen Kontraste und Effektstärken wurden jeweils nur Vpn 
berücksichtigt, von denen Messwerte zu beiden berücksichtigten Messzeitpunkten vorlagen. 
Der Verlauf der Mittelwerte der Skala FSV-KK der vier Bedingungen über die fünf Messzeit-
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Tabelle 33: Ergebnisse des gemischten linearen Modells für die Skala FSV-KK unter Angabe 
der F-/ t-Statistik, der Freiheitsgrade (df), p-Werte, Effektstärken (d) für die Intergruppenef-
fekte. 





 3/410.649 .867 -.14-
.10 
Test 2 (Hypothese 1.1): 
(MBed(1+2)Mzp2-MBed(1+2)Mzp1) 
 >(MBed(3+4)Mzp2-MBed(3+4)Mzp1) 
 7.608 693.409 <.001 1.21 
Test 3 (Hypothese 1.4): 
(MBed1Mzp2-MBed1Mzp1)= 
(MBed2Mzp2-MBed2Mzp1) 
 1.428 685.66 .154 .32 
Test 4 (Hypothese 2.1): 
(MBed3Mzp3-MBed3Mzp2)= 
(MBed4Mzp3-MBed4Mzp2) 
 1.746 692.280 .081 .35 
Test 5:(Hypothese 2.1.1) 
(MBed3Mzp4-MBed3Mzp2)= 
(MBed4Mzp4-MBed4Mzp2) 
 .791 697.676 .429 .17 
Test 6 (Hypothese 2.4): 
(MBed(1+2)Mzp2-MBed(1+2)Mzp1) > 
(MBed3Mzp3-MBed3Mzp2) 
 3.299 690.131 <.001 .61 
Test 7 (Hypothese 3.1): 
(MBed1Mzp4-MBed1Mzp2)< 
(MBed2Mzp4-MBed2Mzp2) 
 1.174 686.99 .121 -.21 
Test 8 (Hypothese 3.1.1): 
(MBed1Mzp5-MBed1Mzp2)< 
(MBed2Mzp5-MBed2Mzp2) 
 .226 691.304 .411 .26 
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Abbildung 14: Verlauf der Mittelwerte für die vier Bedingungen auf der AV: FSV-KK über die 
fünf Messzeitpunkte 
 
Um diese Ergebnisse der Vergleiche zwischen den Gruppen besser einordnen zu kön-
nen, werden zu den Tests 2, 7 und 8 ergänzend die Intragruppeneffektstärken berichtet. Es 
werden die Effektstärken für die Trainingswirksamkeit innerhalb der beiden Trainingsbedin-
gungen zusammen sowie die Effektstärken für die Stabilität der Trainingseffekte jeweils 
innerhalb der einzelnen Bedingungen (je kleiner die Effektstärke, desto stabiler bleiben die 
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Tabelle 34: Effektstärken (d) für die Intragruppeneffekte für die Skala FSV-KK. 
Test d 
Ergänzend zu Test 2: MBed(1+2)Mzp2-MBed(1+2)Mzp1 .78 
Ergänzend zu Test 7: MBed1Mzp4-MBed1Mzp2 -.30 
Ergänzend zu Test 7: MBed2Mzp4-MBed2Mzp2 -.19 
Ergänzend zu Test 8: MBed1Mzp5-MBed1Mzp2 .17 
Ergänzend zu Test 8: MBed2Mzp5-MBed2Mzp2 -.08 
 
4.3.3.1 Zusammenfassung FSV-KK 
Es zeigte sich erwartungskonform ein Zuwachs an Kontaktkompetentem Verhalten 
nach der Teilnahme am Training für beide Trainingsbedingungen gleichermaßen. Eine große 
Effektstärke fand sich sowohl im Vergleich zu den Kontrollgruppen als auch innerhalb der 
Trainingsbedingungen. Nach der Teilnahme an der IBI alleine (Bed. 3) kam es nicht zu einem 
Zuwachs an Kontaktkompetentem Verhalten. Nach der Teilnahme am Training (Bed. 1 und 
Bed. 2) kam es zu einem deutlich größeren Zuwachs an Kontaktkompetentem Verhalten als 
nach der Teilnahme an der IBI allein (Bed. 3). Weder zum 7-Monats-Follow-up (Mzp 4) noch 
zum 14-Monats-Follow-up (Mzp 5) ließ sich ein deutlicher Unterschied für die Stabilität von 
Kontaktkompetentem Verhalten zwischen den Vpn der kombinierten Intervention (Bed. 2: 
Training + IBI) zu denen von Bed. 1 (Training) feststellen. Innerhalb der einzelnen Bedin-
gungen zeigte sich für Bed. 1 (Training) und Bed. 2 (Training + IBI) zu Mzp 4 ein kleiner 
Effekt für den Rückgang des zu Mzp 2 gefundenen Kontaktkompetenten Verhaltens. 
 
4.3.4 Skala FSV-AG 
Die zu den jeweiligen Messzeitpunkten (Mzp) vorliegenden Mittelwerte (M) und 
Standardabweichungen (SD) der Teilnehmer (Vpn) der vier Bedingungen auf der Skala FSV-
AG („Aggressives Durchsetzungsverhalten“) werden in Tabelle 35 dargestellt. Als günstige 
Veränderung wird ein Abfall auf der Skala FSV-AG erwartet, so dass es seltener zu aggressi-
vem Verhalten kommt. 
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Tabelle 35: Mittelwerte (M) und Standardabweichungen (SD) der Skala FSV-AG aller vier 
Bedingungen zu allen Messzeitpunkten (Wertebereich 0-3, nach korrigierter Skalenberech-





















Bed.1 39.55(2.72) 30 37.29(1.86) 30 38.09(2.46) 30 38.90(2.66) 30 39.22(2.57) 23 
Bed.2 38.85(2.10) 37 36.87(1.65) 36 37.07(2.01) 36 37.11(1.92) 35 37.58(1.91) 27 
Bed.3 39.88(2.14) 72 39.50(2.32) 60 39.30(2.03) 46 39.58(2.53) 44   
Bed.4 39.49(2.38) 143 39.23(2.43) 116 39.19(2.43) 103 39.23(2.56) 93   
gesamt 39.51(2.33) 282 38.71(2.45) 242 38.70(2.42) 215 38.89(2.59) 202 38.33(2.36) 50 
 
Die Ergebnisse der Tests des gemischten linearen Modells sind Tabelle 36 zu entneh-
men. Für die Berechnung der jeweiligen Kontraste und Effektstärken wurden jeweils nur Vpn 
berücksichtigt, von denen Messwerte zu beiden berücksichtigten Messzeitpunkten vorlagen. 
Der Verlauf der Mittelwerte der Skala FSV-AG der vier Bedingungen über die fünf Messzeit-
punkte ist Abbildung 15 zu entnehmen. 
Tabelle 36: Ergebnisse des gemischten linearen Modells für die Skala FSV-AG unter Angabe 
der F-/ t-Statistik, der Freiheitsgrade (df), p-Werte, Effektstärken (d) für die Intergruppenef-
fekte. 
Test F t df p d 
Test 1: 
MBed1Mzp1=MBed2Mzp1=MBed3Mzp1=MBed4Mzp1 




Test 2 (Hypothese 1.1): 
(MBed(1+2)Mzp2-MBed(1+2)Mzp1)  
<(MBed(3+4)Mzp2-MBed(3+4)Mzp1) 
 6.648 693.723 <.001 -1.09 
Test 3 (Hypothese 1.4): 
(MBed1Mzp2-MBed1Mzp1)= 
(MBed2Mzp2-MBed2Mzp1) 
 .720 683.711 .472 -.18 
Test 4 (Hypothese 2.1): 
(MBed3Mzp3-MBed3Mzp2)= 
(MBed4Mzp3-MBed4Mzp2) 
 .768 693.114 .443 -.16 
                                                 
16
 Zwei der sechs Effektstärken haben einen Wert <-.20, eine der sechs Effektstärken hat einen Wert >.20. 
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Test 5:(Hypothese 2.1.1) 
(MBed3Mzp4-MBed3Mzp2)= 
(MBed4Mzp4-MBed4Mzp2) 
 .259 700.843 .796 .03 
Test 6 (Hypothese 2.4): 
(MBed(1+2)Mzp2-MBed(1+2)Mzp1) < 
(MBed3Mzp3-MBed3Mzp2) 
 5.260 690.009 <.001 -.92 
Test 7 (Hypothese 3.1): 
(MBed1Mzp4-MBed1Mzp2)> 
(MBed2Mzp4-MBed2Mzp2) 
 2.836 685.926 .003 .68 




 2.285 692.451 .012 .48 
 
Abbildung 15: Verlauf der Mittelwerte für die vier Bedingungen auf der AV: FSV-AG über die 
fünf Messzeitpunkte 
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Um diese Ergebnisse der Vergleiche zwischen den Gruppen besser einordnen zu kön-
nen, werden zu den Tests 2, 7 und 8 ergänzend die Intragruppeneffektstärken berichtet. Es 
werden die Effektstärken für die Trainingswirksamkeit innerhalb der beiden Trainingsbedin-
gungen zusammen sowie die Effektstärken für die Stabilität der Trainingseffekte jeweils 
innerhalb der einzelnen Bedingungen (je kleiner die Effektstärke, desto stabiler bleiben die 
Trainingseffekte über die Zeit) berichtet. Diese ergänzenden Effektstärken sind Tabelle 37 zu 
entnehmen.  
 
Tabelle 37: Effektstärken (d) für die Intragruppeneffekte für die Skala FSV-AG. 
Test d 
Ergänzend zu Test 2: MBed(1+2)Mzp2-MBed(1+2)Mzp1 -.99 
Ergänzend zu Test 7: MBed1Mzp4-MBed1Mzp2 .62 
Ergänzend zu Test 7: MBed2Mzp4-MBed2Mzp2 .14 
Ergänzend zu Test 8: MBed1Mzp5-MBed1Mzp2 .67 
Ergänzend zu Test 8: MBed2Mzp5-MBed2Mzp2 .43 
 
4.3.4.1 Zusammenfassung FSV-AG  
Es zeigte sich erwartungskonform eine Reduktion an Aggressivem Durchsetzungsver-
halten nach der Teilnahme am Training für beide Trainingsbedingungen gleichermaßen. Eine 
große Effektstärke fand sich sowohl im Vergleich zu den Kontrollgruppen als auch innerhalb 
der Trainingsbedingungen. Nach der Teilnahme an der IBI alleine (Bed. 3) kam es erwar-
tungskonform nicht zu einem Rückgang an Aggressivem Durchsetzungsverhalten. Im Ver-
gleich kam es nach der Teilnahme am Training (Bed. 1 und Bed. 2) mit einer großen Effekt-
stärke zu einer größeren Reduktion an Aggressivem Durchsetzungsverhalten als nach der 
Teilnahme an der IBI allein (Bed. 3). Die zu Mzp 2 erreichten Effekte nach Trainingsteilnah-
me blieben mit einem mittleren Effekt zum 7-Monats-Follow-up (Mzp 4) und zum 14-
Monats-Follow-up (Mzp 5) stabiler für die Vpn der kombinierten Intervention (Bed. 2: Trai-
ning + IBI) bestehen im Vergleich zu den Vpn der Bed. 1 (Training). Innerhalb der beiden 
Bedingungen zeigte sich für Bed. 1 (Training) zu Mzp 4 und Mzp 5 eine mittlere Effektstärke 
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für den Rückgang der zu Mzp 2 erreichten Effekte, für Bed. 2 (Training + IBI) zeigte sich 
eine kleine Effektstärke für den Rückgang der zu Mzp 2 erreichten Effekte zu Mzp 5. 
4.3.5 Skala FSV-PV 
Die zu den jeweiligen Messzeitpunkten (Mzp) vorliegenden Mittelwerte (M) und 
Standardabweichungen (SD) der Teilnehmer (Vpn) der vier Bedingungen auf der Skala FSV-
PV („Primäre Vermeidung“) werden in Tabelle 38 dargestellt. Als günstige Veränderung wird 
ein Abfall auf der Skala FSV-PV erwartet, so dass es seltener zu Vermeidungsverhalten 
kommt. 
Tabelle 38: Mittelwerte (M) und Standardabweichungen (SD) der Skala FSV-PV aller vier 
Bedingungen zu allen Messzeitpunkten (Wertebereich 0-3, nach korrigierter Skalenberech-





















Bed.1 42.07(2.69) 30 39.83(1.99) 30 39.72(2.01) 30 40.90(2.89) 30 40.39(2.46) 23 
Bed.2 43.11(2.94) 37 41.49(2.61) 36 41.19(2.67) 36 41.66(2.97) 35 41.50(2.92) 27 
Bed.3 42.94(2.86) 72 42.89(2.81) 60 42.11(2.90) 46 42.34(2.93) 44   
Bed.4 42.98(2.82) 143 43.04(2.91) 116 43.30(2.95) 103 43.00(2.91) 93   
gesamt 42.89(2.83) 282 42.37(2.94) 242 42.19(3.04) 215 42.31(3.00) 202 40.99(2.75) 50 
 
Die Ergebnisse der Tests des gemischten linearen Modells sind Tabelle 39 zu entneh-
men. Für die Berechnung der jeweiligen Kontraste und Effektstärken wurden jeweils nur Vpn 
berücksichtigt, von denen Messwerte zu beiden berücksichtigten Messzeitpunkten vorlagen. 
Der Verlauf der Mittelwerte der Skala FSV-PV der vier Bedingungen über die fünf Messzeit-










  91 
 
Tabelle 39: Ergebnisse des gemischten linearen Modells für die Skala FSV-PV unter Angabe 
der F-/ t-Statistik, der Freiheitsgrade (df), p-Werte, Effektstärken (d) für die Intergruppenef-
fekte. 
Test F t df p d 
Test 1: 
MBed1Mzp1=MBed2Mzp1=MBed3Mzp1=MBed4Mzp1 




Test 2 (Hypothese 1.1): 
(MBed(1+2)Mzp2-MBed(1+2)Mzp1)  
<(MBed(3+4)Mzp2-MBed(3+4)Mzp1) 
 6.150 690.399 <.001  -
1.00 
Test 3 (Hypothese 1.4): 
(MBed1Mzp2-MBed1Mzp1)= 
(MBed2Mzp2-MBed2Mzp1) 
 1.103 681.920 .270 -.31 
Test 4 (Hypothese 2.1): 
(MBed3Mzp3-MBed3Mzp2)= 
(MBed4Mzp3-MBed4Mzp2) 
 2.498 689.108 .013 -.54 
Test 5:(Hypothese 2.1.1) 
(MBed3Mzp4-MBed3Mzp2)= 
(MBed4Mzp4-MBed4Mzp2) 
 1.108 695.408 .268 -.25 
Test 6 (Hypothese 2.4): 
(MBed(1+2)Mzp2-MBed(1+2)Mzp1)< 
(MBed3Mzp3-MBed3Mzp2) 
 3.088 686.710 .001 -.64 
Test 7 (Hypothese 3.1): 
(MBed1Mzp4-MBed1Mzp2)> 
(MBed2Mzp4-MBed2Mzp2) 
 1.501 683.483 .067 .38 
Test 8 (Hypothese 3.1.1): 
(MBed1Mzp5-MBed1Mzp2)> 
(MBed2Mzp5-MBed2Mzp2) 
 -.390 688.403 .349 -.01 
 
                                                 
17
Drei der sechs Effektstärken haben einen Wert <-.20. 






  92 
 
 
Abbildung 16: Verlauf der Mittelwerte für die vier Bedingungen auf der AV: FSV-PV über die 
fünf Messzeitpunkte 
 
Um diese Ergebnisse der Vergleiche zwischen den Gruppen besser einordnen zu kön-
nen, werden zu den Tests 2, 7 und 8 ergänzend die Intragruppeneffektstärken berichtet. Es 
werden die Effektstärken für die Trainingswirksamkeit innerhalb der beiden Trainingsbedin-
gungen zusammen sowie die Effektstärken für die Stabilität der Trainingseffekte jeweils 
innerhalb der einzelnen Bedingungen (je kleiner die Effektstärke, desto stabiler bleiben die 
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Tabelle 40: Effektstärken (d) für die Intragruppeneffekte für die Skala FSV-PV. 
Test d 
Ergänzend zu Test 2: MBed(1+2)Mzp2-MBed(1+2)Mzp1 -1.09 
Ergänzend zu Test 7: MBed1Mzp4-MBed1Mzp2 .35 
Ergänzend zu Test 7: MBed2Mzp4-MBed2Mzp2 .02 
Ergänzend zu Test 8: MBed1Mzp5-MBed1Mzp2 -.04 
Ergänzend zu Test 8: MBed2Mzp5-MBed2Mzp2 -.01 
 
4.3.5.1 Zusammenfassung FSV-PV 
Es zeigte sich erwartungskonform eine Reduktion der Primären Vermeidung nach der 
Teilnahme am Training für beide Trainingsbedingungen gleichermaßen. Eine große Effekt-
stärke fand sich sowohl im Vergleich zu den Kontrollgruppen als auch innerhalb der Trai-
ningsbedingungen. Nach der Teilnahme an der IBI alleine (Bed. 3) kam es erwartungskonträr 
zunächst zu einem Rückgang der Primären Vermeidung, dieser Effekt war aber über das 7-
Monats-Follow-up rückläufig. Im Vergleich kam es nach der Teilnahme am Training (Bed. 1 
und Bed. 2), mit einer mittleren Effektstärke, zu einer größeren Reduktion von Primärer Ver-
meidung, als nach der Teilnahme an der IBI allein (Bed. 3). Die zu Mzp 2 erreichten Effekte 
nach Trainingsteilnahme blieben zum 7-Monats-Follow-up (Mzp 4) mit einer kleinen Effekt-
stärke stabiler für die Vpn der Bed. 2 (Training + IBI) als für die Vpn der Bed. 1 (Training). 
Erwartungskonträr ist dieser Effekt rückläufig zu Mzp 5, da unterscheiden sich die beiden 
Bedingungen nicht hinsichtlich der Stabilität der Effekte. Innerhalb der einzelnen Bedingun-
gen zeigte sich für Bed. 1 (Training) zu Mzp 4 ein Rückgang der zu Mzp 2 erreichten Effekte 
mit einer kleinen Effektstärke, für Bed. 2 (Training + IBI) zeigte sich kein Rückgang der zu 
Mzp 2 erreichten Effekte zu Mzp 4 und Mzp 5. 
4.4 Zusammenfassung der Ergebnisse von Studie 1 
Es zeigten sich teilweise kleine Unterschiede zwischen den Versuchspersonen in den 
vier Bedingungen zu Mzp 1 wobei diese kleinen Effekte nicht signifikant wurden. Hypothese 
1 konnte für alle elf AVn beibehalten werden; nach der Teilnahme am Training hatten die 
Versuchspersonen der Trainingsbedingungen günstigere Veränderungen auf allen elf AVn als 
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die Versuchspersonen der Kontrollbedingungen mit mittleren bis großen Effektstärken. Zwi-
schen den beiden Trainingsbedingungen gab es keine signifikanten Unterschiede nach der 
Teilnahme am Training, wobei sich in vier Fällen dennoch kleine Effekte fanden. Nach der 
Teilnahme an der IBI alleine, kam es nur bei einer AV nachhaltig zu einer Veränderung im 
Vergleich zur Wartekontrollgruppe, darüber hinaus ließen sich bei drei AVn kleine Effekte 
finden. Nach der Teilnahme am Training zeigten die Teilnehmer der Trainingsbedingungen 
signifikant größere Veränderungen als die Teilnehmer der Bed. 3 (IBI allein) mit kleinen bis 
großen Effektstärken.  
Die zu Mzp 2 erreichten Effekte nach Trainingsteilnahme blieben mit kleinen bis mitt-
leren Effekten stabiler zu Mzp 4 (7-Monats-Follow-up) für die Teilnehmer der Bed. 2 (Trai-
ning + IBI) im Vergleich zu den Teilnehmern der Bed. 1 (Training) erhalten. Dieser Effekt 
konnte bei sieben der elf AVn inferenzstatistisch abgesichert werden. Zu Mzp 5 (14-Monats-
Follow-up) blieben die Effekte nach Teilnahme am Training in zehn von elf Fällen stabiler für 
die Teilnehmer der Bed. 2 (Training + IBI) im Vergleich zu den Teilnehmern der Bed.1 
(Training) mit einem kleinen bis mittleren Effekt erhalten. Dieser Effekt konnte bei fünf der 
elf AVn inferenzstatistisch abgesichert werden. Eine Übersicht über die Effektstärken der acht 
Tests des gemischten linearen Modells für die sechs AVn für die als günstige Veränderung 
ein Zuwachs auf den Skalen erwartet wurde zeigt Tabelle 41. Eine Übersicht, über die Effekt-
stärken der acht Tests des gemischten linearen Modells für die fünf AVn für die als günstige 
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Tabelle 41: Effektstärken (d) mit Kennzeichnung für Signifikanz (*) für die acht Tests des 
gemischten linearen Modells für die sechs AVn für die als günstige Veränderung ein Zuwachs 
auf den Skalen erwartet wurde. 





-.19-.39 -.01-.06 .01-.14 -.13-.27 .04-.43 -.14-.10 
 
Test 2 (Hypothese 1.1/2/3): 
(MBed(1+2)Mzp2-MBed(1+2)Mzp1) 
>(MBed(3+4)Mzp2-MBed(3+4)Mzp1) 
1.14* .63* .83* 1.24* 1.68* 1.21* 







































Test 6 (Hypothese 2.4): 
(MBed(1+2)Mzp2-MBed(1+2)Mzp1) > 
(MBed3Mzp3-MBed3Mzp2) 
.59* .36* .50* 1.03* 1.19* .61* 
 






























  96 
 
Tabelle 42: Effektstärken (d) mit Kennzeichnung für Signifikanz (*) für die acht Tests des 
gemischten linearen Modells für die fünf AVn für die als günstige Veränderung ein Abfall auf 
den Skalen erwartet wurde. 




-.21-.14 -.28-.07 -.22-.16 -.48-.29 -.37-.06 
Test 2 (Hypothese 1.1/2/3): 
(MBed(1+2)Mzp2-MBed(1+2)Mzp1) 
<(MBed(3+4)Mzp2-MBed(3+4)Mzp1) 
-.87* -.54* -.57* -1.09* -1.00* 























Test 5:(Hypothese 2.1/2/3.1) 
(MBed3Mzp4-MBed3Mzp2)= 
(MBed4Mzp4-MBed4Mzp2) 




Test 6 (Hypothese 2.4): 
(MBed(1+2)Mzp2-MBed(1+2)Mzp1)< 
(MBed3Mzp3-MBed3Mzp2) 
-.73* -.36* -.36* 
 
-.92* -.64* 
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5 Diskussion Studie 1 
Ziel dieser Studie war es zu untersuchen, ob eine Internet-basierte Intervention einge-
setzt werden kann, um die Trainingseffekte des Gruppentrainings sozialer Kompetenzen 
langfristig nachhaltig aufrecht zu erhalten. Zunächst wurde überprüft, ob es im Vergleich zu 
einer Wartekontrollgruppe zu Trainingseffekten nach der Teilnahme am GSK auf kognitiven 
und behavioralen Maßen kam. Zentral war die Fragestellung, ob diese intendierten Trainings-
effekte durch den kombinierten Einsatz mit der Internet-basierten Intervention in einem grö-
ßeren Ausmaß über die Zeit aufrecht erhalten wurden als durch die Teilnahme am Training 
alleine. Dabei wurde kontrolliert, ob die ausschließliche Teilnahme an der Internet-basierten 
Intervention zu denselben Effekten führte wie die Teilnahme am GSK alleine. Die Ergebnisse 
zu diesen Fragestellungen werden im Weiteren diskutiert. 
In Bezug auf die Wirksamkeit des GSK wurden im Vorher-Nachher-Vergleich der 
Experimentalgruppen mit den Wartekontrollgruppen deutliche Veränderungen auf allen erho-
benen Maßen gefunden. Nach der Teilnahme am Training wiesen die Teilnehmer der Experi-
mentalgruppe deutlich günstigere Attributionsmuster, eine höhere Selbstwirksamkeit sowie 
sozial kompetentere Verhaltensstrategien auf. Die Effektstärken lagen im mittleren bis hohen 
Bereich (d = .54 bis d = 1.68). Die Intragruppeneffektstärken lagen ebenfalls fast ausschließ-
lich im mittleren bis großen Bereich (d = .43 bis d = 1.48). Diese Ergebnisse sprechen für die 
Wirksamkeit des Trainings mit guten Effektstärken. Dabei wurde kontrolliert, ob sich die 
Teilnehmer der beiden Trainingsbedingungen unterschieden. Für drei Skalen bestanden kleine 
Unterschiede zwischen den beiden Trainingsbedingungen (d = .32), die allerdings nicht signi-
fikant wurden. Diese Unterschiede können allerdings auch auf einen Anfangseffekt zurückzu-
führen sein. Zum ersten Messzeitpunkt unterschieden sich die Teilnehmer der vier Bedingun-
gen teilweise auf einigen Maßen mit kleinen Effekten, wenn auch nicht signifikant.  
Als zentrale Fragestellung wurde untersucht, ob die erreichten Trainingseffekte für die 
Teilnehmer der kombinierten Intervention (Training + Internet-basierte Intervention) in grö-
ßerem Ausmaß aufrechterhalten wurden als für die Teilnehmer, die nur das Training erhielten. 
Die Ergebnisse zeigen, dass zum 7-Monats-Follow-up der Rückgang der Trainingseffekte für 
die Teilnehmer der kombinierten Intervention tatsächlich geringer ausfiel. Die Effektstärken 
liegen im kleinen bis mittleren Bereich (d = .21 bis d = -77), sieben der elf Effekte können 
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auch inferenzstatistisch abgesichert werden. Die Ergebnisse sprechen deutlich für die Wirk-
samkeit der Internet-basierten Intervention. Zum 14-Monats-Follow-up ist die Stichprobe 
deutlich kleiner und die Ergebnisse müssen vorsichtiger interpretiert werden. Es lassen sich 
noch für neun der elf Skalen kleine bis mittlere Effektstärken (d = .22 bis d =  .58) für die 
stärkere Aufrechterhaltung der Trainingseffekte bei den Teilnehmern der kombinierten Be-
dingung finden, wovon sich fünf inferenzstatistisch absichern lassen. Auch die 
Intragruppeneffektstärken wiesen darauf hin, dass die Effekte für die Teilnehmer der kombi-
nierten Intervention (Training + IBI) über die Zeit entweder einen geringeren Rückgang oder 
sogar einen Zuwachs der Trainingseffekte im Vergleich zu den Teilnehmern des Trainings 
verzeichneten. Diese Ergebnisse können als deutliche Hinweise für die Wirksamkeit der 
Internet-basierten Intervention zur langfristigen Aufrechterhaltung der Trainingseffekte gese-
hen werden. Bemerkenswert ist dabei, dass die Teilnehmer der kombinierten Intervention zu 
den Follow-up Zeitpunkten zwar deutlich überlegen waren, also geringeren Rückgang oder 
sogar Zuwachs der Trainingseffekte verzeichneten, allerdings auch für die Teilnehmer der 
Bedingung 1 (nur Training) die Trainingseffekte zu den Follow-up-Zeitpunkten nicht kom-
plett rückläufig sind (vergleiche Intragruppeneffekte in Kapitel 4). Die Ergebnisse sprechen 
somit auch für eine längerfristige Wirkung des GSK, welche durch die Internet-basierte Inter-
vention noch deutlich nachhaltiger aufrechterhalten werden kann. Aufgrund vorheriger Über-
legungen zur Teststärke der Studie war abzusehen, dass für kleine und mittlere Effektstärken 
eher keine inferenzstatistische Absicherung erfolgen konnte, da dafür eine deutlich größere 
Stichprobe nötig gewesen wäre (vergleiche Rost, 2005; Westermann, 2005).  
Des Weiteren wurde kontrolliert, ob nicht die Teilnahme an der Internet-basierten In-
tervention alleine zu vergleichbaren Effekten wie die Teilnahme am Training selbst führte. 
Ein Vergleich der Teilnehmer der Internet-basierten Intervention alleine mit Teilnehmern der 
Wartekontrollgruppe zeigt, dass unmittelbar nach der Teilnahme an der IBI kleine bis mittlere 
Effekte auf sechs der elf Skalen zu finden sind (d = .27 bis d = .66), zwei davon sind signifi-
kant. Diese Effekte sind allerdings rückläufig zum 7-Monats-Follow-up: lediglich für vier 
Skalen lassen sich noch kleine Effekte finden (d = .25 bis d = .41), wovon nur noch einer 
signifikant wird. Vergleicht man die Teilnehmer des Trainings mit denen der Internet-
basierten Intervention, sind die Trainingsteilnehmer auf allen Skalen überlegen mit kleinen 
bis großen Effektstärken (d = .36 bis d = 1.03), die alle inferenzstatistisch abgesichert sind. 
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Die Ergebnisse sprechen dafür, dass die Teilnahme an der Internetbasierten Intervention 
(ohne Training) zu kleinen Effekten führt, diese aber nicht nachhaltig aufrechterhalten werden 
und die Teilnahme an dem Training zu deutlich größeren Effekten führt. 
Sämtliche Hypothesen können beibehalten werden. Die Ergebnisse sprechen für eine 
klare Wirksamkeit des Trainings und für die Wirksamkeit der Internet-basierten Intervention. 
Obwohl die Ergebnisse, die für die Wirksamkeit des GSK sprechen, sehr gut sind, sorgt der 
zusätzliche Einsatz der Internet-basierten Intervention für eine deutlichere Aufrechterhaltung 
der Trainingseffekte. Die Internet-basierte Intervention macht dabei das Training selbst nicht 
redundant. Wird die Internet-basierte Intervention isoliert eingesetzt, kommt es nicht zu lang-
fristigen Veränderungen.  
Bei Studien im Bereich der Trainings in Organisationen fehlten häufig Vortest-
Nachtest-Kontrollgruppenvergleiche (z.B. Powell & Yalcin, 2010; Taylor et al., 2009). Fol-
low-up Untersuchungen fehlten nahezu in allen Untersuchungen und ließen keine Aussagen 
über langfristige Effekte zu (z.B. Collins & Holton, 2004; Keith & Frese, 2008). Die einge-
setzten Messinstrumente waren oft subjektive Maße (z.B. Campion & Campion, 1987; Craw-
ford et al.,  1980). Autoren der Meta-Analysen beklagten, dass statistisch relevante Werte, wie 
Effektgrößen, regelmäßig nicht angegeben wurden (z.B. Blume et al., 2010). Diese methodi-
schen Einschränkungen reduzieren die Aussagekraft der Ergebnisse maßgeblich. Daher wurde 
bei dieser Untersuchung ein besonderer Fokus auf die Auswahl eines starken Designs mit 
Follow-ups, dem Einsatz standardisierter Messinstrumente und einer adäquaten statistischen 
Auswertung unter Angabe der relevanten Effektstärken gelegt. Im Bereich der klinischen 
Trainings ist der Einsatz von Vortest-Nachtest-Kontrollgruppendesigns mit randomisierter 
Zuordnung der Versuchspersonen sowie dem Einsatz von Follow-up-Untersuchungen gängig 
(z.B. de Graaf et al., 2008). 
In Anlehnung an die Empfehlung von Hager und Hasselhorn (2000) wurde ein Kont-
rollgruppendesgin mit Vortest-Nachtest und mehreren Follow-up Messwiederholungen ver-
wendet. Die Zuordnung der Versuchspersonen erfolgte annähernd randomisiert. Durch die 
Wahl dieses Designs konnten einflussnehmende Faktoren wie das zwischenzeitliche Gesche-
hen, Reifungsprozesse oder auch Effekte durch die wiederholten Messungen kontrolliert 
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werden. Durch gleichmäßige Randomisierung der Trainerinnen auf die Trainingsgruppen 
konnte ein weiterer äußerer Störfaktor konstant gehalten werden.  
Die Messinstrumente für kognitive Maße wurden zur guten Vergleichbarkeit in An-
lehnung an frühere Studien (vergleiche Hinsch & Pfingsten, 2007) gewählt. Der Fragebogen 
sozialer Verhaltensgewohnheiten (Pfingsten, 2001) wurde gewählt, da dieser direkt zur Ein-
schätzung der behavioralen Veränderung im GSK entwickelt wurde.  
Die Auswahl der statistischen Analyse mittels geplanter Kontraste bei Messwiederho-
lung mit Random Intercept auf Ebene der Versuchsperson trägt der bei Mehrfachmessung 
wahrscheinlicheren Abhängigkeit zwischen den wiederholten Antworten Rechnung (verglei-
che Everitt, 2009). Des Weiteren wurden die Kontraste berechnet, die zur Hypothesentestung 
notwendig waren. Gerichtete Hypothesen konnten einseitig getestet werden. Effektstärken 
wurden zu allen statistischen Tests berichtet. Die Wahl des starken Designs und die strengen 
statistischen Auswertungen sprechen für die Gültigkeit der Ergebnisse. 
5.1 Einschränkungen der Studie 
Verschiedene Faktoren können die Ergebnisse verzerren. Die Stichprobengröße der 
Untersuchung war für die beiden Experimentalbedingungen mit n = 30 bzw. n = 37 nicht 
besonders groß. Bereits vorab, bei Überlegungen zur Teststärke, wurde deutlich, dass eine 
größere Stichprobe nötig gewesen wäre, um kleine Effekte inferenzstatistisch absichern zu 
können (vergleiche Westermann, 2005). 
Der Drop out in den beiden Experimentalgruppen war allerdings gering (Drop out von 
n = 0 bzw. von n = 2 von Mzp 1 zu Mzp 4) bis zum vierten Messzeitpunkt. Zum fünften 
Messzeitpunkt nahmen nur noch n = 23 bzw. n = 27 (vorher n = 30 bzw. n = 37) Versuchsper-
sonen teil. Der deutliche Rückgang in der Teilnahme zum fünften Messzeitpunkt wurde aller-
dings erwartet. Die Versuchspersonen waren Studierende der Fakultät für Geisteswissenschaf-
ten der TU Braunschweig und konnten mit der Teilnahme an der Studie Credits erwerben. Die 
Studierenden waren informiert worden, dass es vier verbindliche Messzeitpunkte gibt, danach 
bekamen sie ihre Credits bescheinigt. Aufgrund von Abschlüssen und Bewerbungsfristen war 
dies nötig. Die Studierenden wurden gebeten, darüber hinaus zum fünften Messzeitpunkt 
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teilzunehmen. Aufgrund der geringeren Aussagekraft der Ergebnisse durch die geringere 
Stichprobengröße zum fünften Messzeitpunkt werden diese lediglich als Tendenz betrachtet. 
 Der Drop out der beiden Kontrollbedingungen war deutlich größer als bei den beiden 
Experimentalbedingungen. Es war erwartet worden, dass die Versuchspersonen der beiden 
Experimentalbedingungen aufgrund der Teilnahme an den face-to-face Interventionen kon-
stanter an der Untersuchung beteiligt bleiben und damit der Drop out gering wäre. Es wurde 
vermutet, dass eine Teilnahme an einer face-to-face Intervention die Verbindlichkeit für die 
Teilnehmer erhöht. Von den Teilnehmern der ersten Kontrollbedingung (Bedingung 3 – nur 
IBI) wurde aufgrund der fehlenden face-to-face Intervention aber durch die Teilnahme an der 
Internet-basierten Intervention bereits ein größerer Drop out erwartet. Somit wurden der 
dritten Bedingung doppelt so viele Teilnehmer zugeteilt, wie den Experimentalbedingungen. 
Zum ersten Messzeitpunkt nahmen an der dritten Bedingung n = 71 teil. Zum zweiten Mess-
zeitpunkt waren es noch n = 60 und zum dritten Messzeitpunkt nur noch n = 45, zum vierten 
Messzeitpunkt noch n = 44. Der größte Drop out wurde bei den Teilnehmern der Wartekont-
rollgruppe, die während der ersten Studie gar keine Intervention erhielten, erwartet. Daher 
wurden der Wartekontrollgruppe doppelt so viel Teilnehmer wie der dritten Bedingung zuge-
ordnet. Zum ersten Messzeitpunkt nahmen an der Wartekontrollgruppe n = 145 teil. Zum 
zweiten Messzeitpunkt waren es noch n = 116, zum dritten Messzeitpunkt nur noch n = 102 
und zum vierten Messzeitpunkt noch n = 93. Der Drop out der Experimentalbedingung wäh-
rend der Untersuchung war somit wie erwartet gering, der Drop out der Kontrollgruppen, wie 
erwartet deutlich höher. Die vor der Durchführung der Studie erwarteten Drop out Verteilun-
gen über die vier Bedingungen trafen entsprechend ein. Unklar dabei ist, ob der höhere Drop 
out der Kontrollgruppen tatsächlich an der fehlenden Teilnahme der face-to-face Intervention 
und damit mit einem geringeren Commitment gegenüber der Studie einherging. Dies sollte in 
zukünftigen Studien untersucht oder auch nach Möglichkeiten gesucht werden, den Drop out 
zu verringern, um mögliche Verzerrungen der Ergebnisse durch einen möglichen selektiven 
Drop out zu verhindern. Für die Praxis impliziert dies allerdings, dass bei reinen Internet-
basierten Interventionen mit sehr geringem Trainerkontakt ein sehr hoher Drop out zu erwar-
ten ist. In der kombinierten Anwendung einer face-to-face Intervention mit nachfolgender 
Internet-basierter Intervention scheint dahingegen nicht mit einem erhöhtem Drop out zu 
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rechnen sein. Haben die Teilnehmer bereits am Training teilgenommen, bleiben sie auch bei 
der Internet-basierten Intervention und den nachfolgenden Messzeitpunkten dabei. 
Es kam allerdings bereits vor dem ersten Messzeitpunkt zu Drop out in allen Bedin-
gungen. Von den n = 41 bzw. n = 44 angemeldeten Versuchspersonen der Experimentalbe-
dingungen nahmen lediglich n = 30 bzw. n = 37 zum ersten Messzeitpunkt teil. Von den n = 
94 zugeordneten Versuchspersonen der dritten Bedingung nahmen zum ersten Messzeitpunkt 
nur n = 72 teil. Von den n = 185 zugeordneten Versuchspersonen der vierten Bedingung 
nahmen zum ersten Messzeitpunkt nur 145 Personen teil. Insbesondere in Bezug auf die 
Experimentalgruppen wurden damit Trainingskapazitäten nicht genutzt und die Stichprobe 
zusätzlich minimiert. Die den Trainingsbedingungen zugeteilten Teilnehmer, die nicht recht-
zeitig die Fragebögen vor dem Training ausfüllten, wurden angeschrieben und an das Ausfül-
len vor der Teilnahme erinnert. Von einigen Studierenden kamen darauf Rückmeldungen, 
dass sie aufgrund einer Erkrankung nicht teilnehmen oder aufgrund von Überschneidungen 
im Stundenplan kurzfristig das Training nicht wahrnehmen könnten. Zukünftig könnte durch 
früheres Einladen mit verbindlicher Rückmeldung zu den Terminen oder durch frühere Vor-
besprechungen eventuell ein Teil dieses Ausfalls verringert werden.  
Ein experimentelles Design wurde angestrebt. Allerdings musste aus praktischen 
Gründen auf eine komplett zufällige Zuordnung der Studierenden auf die Bedingungen ver-
zichtet werden. Wären alle Studierende völlig zufällig auf die Bedingungen und Trainings 
verteilt worden, wäre der Drop out bereits zu Beginn aufgrund mangelnder terminlicher Pas-
sung auf Seiten der Studierenden noch höher gewesen. Daher wurde nur quasi randomisiert. 
Alle Studierenden, die sich mit Interesse an den Trainings und der Studienteilnahme anmelde-
ten, gaben an insgesamt teilnehmen zu wollen und zu welchen der möglichen Terminen sie 
könnten. Gab jemand keine Termine an, wurde er zufällig auf eine der beiden Kontrollgrup-
pen zugelost. Wurden Termine angegeben, wurden die Studierenden zufällig einer der ange-
gebenen Trainings- und damit Experimentalbedingungen oder einer der Kontrollbedingungen 
zugelost.  
Die Stichprobe wurde an der Geisteswissenschaftlichen Fakultät der Universität 
Braunschweig rekrutiert und umfasste somit größtenteils Studierende des Lehramts und der 
Erziehungswissenschaften. Der Stichprobenbeschreibung ist zu entnehmen, dass die Stich-
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probe über die Bedingungen recht gleich verteilt war, mit Ausnahme des Semesters. Die 
Versuchspersonen der Experimentalbedingungen waren tendenziell in höheren Semestern als 
die der Kontrollbedingungen. Auch wenn bei solchen Studien häufig Stichproben von Studie-
renden zum Einsatz kommen, ist die Generalisierbarkeit der Ergebnisse bei einer selektiven 
Stichprobe eingeschränkt. Es sollte versucht werden, die Ergebnisse mit einer komplett ran-
domisierten, nicht selektiven Stichprobe zu replizieren. Ebenfalls zu bedenken ist, dass die 
Studierenden durch die Vergabe von Credits einen weiteren externen Anreiz zur Teilnahme 
hatten. Da dies ebenfalls für alle Bedingungen galt, ist zumindest in der vorliegenden Studie 
mit keinem unterschiedlichen Einfluss auf die Ergebnisse zu rechnen. Allerdings muss be-
dacht werden, dass ohne Creditvergabe gegebenenfalls weniger Personen teilgenommen 
hätten. 
Eine weitere methodische Einschränkung ist die wiederholte Messung. Auch wenn der 
Effekt der wiederholten Messung für alle Bedingungen gleichermaßen auftritt, ist dieser nicht 
wünschenswert, aber bei einem längsschnittlichen Vorgehen kaum zu vermeiden. Eine gute 
Möglichkeit wären Verhaltensbeobachtungen von sozial kompetentem Verhalten gewesen. 
Auf diese wurde aufgrund mangelnder Ressourcen und mangelnder Möglichkeiten der Um-
setzbarkeit allerdings verzichtet.  
5.2 Fazit und Ausblick auf Studie 2 
Neben den genannten Einschränkungen sind die Ergebnisse der Studie insgesamt posi-
tiv zu bewerten. Soweit bekannt, ist dies die erste Studie, die eine Internet-basierte Interventi-
on zur Steigerung der Nachhaltigkeit von Trainingseffekten konzipiert und systematisch auf 
Wirksamkeit untersucht hat. Zusammenfassend kann man sagen, dass das GSK ein wirksames 
Training ist und der Einsatz Internet-basierter Interventionen zur Aufrechterhaltung von 
Trainingseffekten geeignet ist. Somit wurde eine kostengünstige, einfach zu implementieren-
de Methode erprobt, um Trainingseffekte aufrecht zu erhalten. Im Bereich der klinisch-
psychologischen Forschung wurden Internet-basierte Interventionen nach kognitiv-
behavioraler Psychotherapie bereits auf Wirksamkeit untersucht und zeigten vielversprechen-
de Ergebnisse (z.B. Golkaramney et al., 2007). Die Ergebnisse dieser ersten Studie sprechen 
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für die Wirksamkeit der Internet-basierten Intervention auch bei einem kognitiv-behavioralen 
Training.  
Im Rahmen dieser ersten Studie wurde eine spezifische Internet-basierte Intervention 
auf Wirksamkeit überprüft. Diese Intervention war sowohl inhaltlich als auch formal sehr 
stark in Anlehnung an das GSK konzipiert. Es sollte eine kurze Intervention sein, um die 
Implementierung der Inhalte des Trainings in den Alltag zu unterstützten und gleichzeitig die 
Durchführbarkeit zu erhöhen und somit den Drop out gering zu halten. Dazu wurde in der 
Internet-basierten Intervention ein behavioraler Schwerpunkt gesetzt. Es bleibt zu untersu-
chen, wie die Wirksamkeit der Internet-basierten Intervention beeinflusst wäre, würde man 
die Internet-basierte Intervention umfangreicher gestalten. In seiner Meta-Analyse zur Effek-
tivität von präventiven Stressbewältigungstrainings stellte Kaluza (2002) fest, dass längere 
Programme (mehr als 10 Stunden) deutlich erfolgreicher waren (d = .51) als kürzere Pro-
gramme (maximal 10 Stunden) (d = .27). Unklar ist, ob die Ergebnisse von Kaluza über face-
to-face Trainings auf die Internet-basierte Intervention übertragen werden können. Dennoch 
ist dies ein Hinweis darauf, dass die Nachhaltigkeit durch eine umfassendere Intervention 
noch stärker gesteigert werden kann. In einer zweiten Untersuchung soll untersucht werden, 
welche Wirkung die Internet-basierte Intervention erzielt, wenn sie um eine größere Anzahl 
an Aufgaben erweitert wird. Da der bisherige Schwerpunkt in der Internet-basierten Interven-
tion behavioral ausgerichtet war, das GSK aber ein klar kognitiv-behaviorales Training ist, 
soll die Internet-basierte Intervention dabei um kognitive Aufgaben erweitert werden. 
Eine zweite Studie soll im Sinne einer vergleichenden Evaluation, die in der ersten 
Studie untersuchte Internet-basierte Intervention mit einer weiteren Internet-basierten Inter-
vention, die um weitere Inhalte ergänzt ist, vergleichen. Kommen mehr Inhalte hinzu, wird 
die Intervention auch zeitlich länger, so dass es eine weitere Internet-basierte Intervention 
geben sollte, die die Inhalte in der Anzahl stabil hält und lediglich die Zeit verlängert, um die 
Konfundierung mit der Zeit zu kontrollieren. In einer Studie zur Untersuchung eines Trai-
nings fanden Arthur et al. (2010), dass eine massierte Trainingsdarbietung weniger wirksam 
war als eine Darbietung derselben Inhalte über ein längeres Zeitintervall. Somit könnte auch 
eine Überlegenheit bei der Internetbasierten Intervention zu finden sein, die lediglich längere 
Zeit mit gleichen Inhalten beinhaltet.  
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6 Studie 2 
Untersuchungsziel: In der zweiten Studie werden im Sinne einer vergleichenden Eva-
luation die ursprüngliche Internet-basierte Intervention („IBI-ursprünglich“) mit einer Varia-
tionen der IBI in Inhalt und Zeit verglichen. Die in Studie 1 in der Internet-basierten Interven-
tion beschriebenen Aufgaben haben einen behavioralen Schwerpunkt. Da es sich bei dem 
verwendeten Training (GSK) um ein kognitiv-behaviorales Training handelt, bleibt zu über-
legen, ob eine größere Anzahl von Aufgaben mit zusätzlichen kognitiven Aufgaben in der 
Internet-basierten Intervention zu einer größeren Wirksamkeit führt. Daher wird in dieser 
zweiten Intervention („IBI-Aufgaben“) die Anzahl der kognitiven Aufgaben erhöht und der 
Frage nachgegangen, ob dies zu einer besseren Aufrechterhaltung der Langzeiteffekte führt.  
Die zusätzlichen Aufgaben werden so konzipiert, dass sie eine Veränderung der Kog-
nitionen spezifisch zu den jeweiligen Situationstypen des GSK ermöglichen. Der Fokus dieser 
Aufgaben wird auf das Erkennen und die Differenzierung zwischen funktionalen und 




Durch die zusätzlichen kognitiven Aufgaben kommt es insgesamt zu einer größeren 
Anzahl an Aufgaben (16 Aufgaben statt vormals 8) und somit auch zu einer deutlich längeren 
Durchführungszeit (8 Wochen statt vormals 4). Ein möglicher größerer Effekt der Aufrecht-
erhaltung der Langzeiteffekte könnte aber sowohl mit der inhaltlichen Veränderung, als auch 
mit der zeitlichen Veränderung in Verbindung stehen. Arthur et al. (2010) stellten fest, dass 
eine massierte Trainingsdarbietung weniger wirksam war als eine Trainingsdarbietung über 
ein längeres Zeitintervall. Um der Konfundierung mit der Zeit Rechnung zu tragen und zu 
kontrollieren, ob die möglichen Effekte nicht auf die Darbietung der Internet-basierten Inter-
vention über einen längeren Zeitraum zurückzuführen sind, wird zur Kontrolle eine dritte 
Bedingung eingeführt „IBI 3–Zeit“. Bei dieser dritten Bedingung „IBI 3–Zeit“ werden die 
identischen acht Aufgaben der „IBI 1–ursprünglich“ über acht Wochen (eine Aufgabe pro 
Woche) durchgeführt. Um auszuschließen, dass die Effekte aufgrund des längeren Übungs-
zeitraums zu Stande kamen, wird die „IBI 2-Aufgaben“ noch gegen die „IBI 3-Zeit“ kontrol-
liert. 
                                                 
18
 Ein Überblick über die zusätzlichen Aufgaben befindet sich im Anhang C3 
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6.1 Methode Studie 2-Design 
In der zweiten Studie werden im Sinne einer vergleichenden Evaluation die ursprüng-
liche Internet-basierte Intervention mit Variationen der IBI in Inhalt und Zeit verglichen. Es 
wird untersucht, inwieweit eine Variation der IBI zu unterschiedlichen bzw. stärkeren Effek-
ten in der Aufrechterhaltung der Trainingseffekte führt. Folgende Bedingungen werden einge-
führt:  
 Bedingung 1: Die Teilnehmer erhalten das Training und die ursprüngliche IBI 1 („IBI-
ursprünglich“: Acht Aufgaben über vier Wochen, siehe Studie 1). 
 Bedingung 2: Die Teilnehmer erhalten das Training und die „IBI 2-Aufgaben“: (Grö-
ßere Anzahl an Aufgaben, durch Erhöhung der Anzahl der kognitiven Aufgaben, ins-
gesamt resultieren 16 Aufgaben (je zwei Aufgaben) über acht Wochen). 
 Bedingung 3: Die Teilnehmer erhalten das Training und die „IBI 3-Zeit“ (IBI-3-Zeit 
hat die identischen Inhalte wie die IBI 1-ursprünglich über doppelt so viel Zeit: acht 
Aufgaben über acht Wochen).  
 
Es wurde ein experimentelles Design gewählt. Die Vpn der Wartekontrollgruppe von 
Studie 1 werden zufällig den drei Bedingungen zugeteilt. Es erfolgt ein Messzeitpunkt (Mzp 
1) vor der ersten Intervention (Training), direkt nach der ersten Intervention (Mzp 2), direkt 
nach der zweiten Intervention (Mzp 3), ein Follow-up nach weiteren sieben Monaten (Mzp 4) 
sowie ein zweites Follow-up nach weiteren fünf Monaten (Mzp 5) (siehe Abbildung 17). 
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Abbildung 17: Design Studie 2 (MZP = Messzeitpunkt; FU =  Follow-up 
6.2 Hypothesen 
Da es sich bei dem verwendeten Training um ein kognitiv-behaviorales Training han-
delt, sollten Trainingseffekte sowohl in Veränderungen der Kognitionen als auch des Verhal-
tens zu erwarten sein. Ein zusammenfassender Überblick über die Hypothesen gibt Tabelle 
43. Als Grundvoraussetzung wird postuliert, dass das Training selbst effektiv ist.  
Hypothese 1: Die Trainingsteilnehmer verändern sich vom ersten Messzeitpunkt zum 
zweiten Messzeitpunkt auf kognitiven wie behavioralen Maßen. 
Hypothese 1.1: Die Trainingsteilnehmer zeigen nach der Trainingsteilnahme günstige-
re Veränderungen der Attributionsmuster. 
Hypothese 1.2: Die Trainingsteilnehmer zeigen nach der Trainingsteilnahme eine hö-
here Selbstwirksamkeitserwartung. 
Hypothese 1.3: Die Trainingsteilnehmer zeigen nach der Trainingsteilnahme einen 
größeren Zuwachs an sozial kompetenten Verhaltensstrategien. 
Hypothese 1.4: Dabei unterscheiden sich die Teilnehmer der drei Bedingungen nicht 
systematisch. 
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Es wird davon ausgegangen, dass der Einsatz der Internet-basierten Intervention mit 
zusätzlichen Aufgaben der ursprünglichen Internet-basierten Intervention überlegen ist und 
die Trainingseffekte in größerem Ausmaß aufrechterhalten werden. 
Hypothese 2: Die erwarteten Trainingseffekte bleiben für die Teilnehmer der „IBI-
Aufgaben“ (Bedingung 2) in einem größeren Ausmaß über die Zeit erhalten als die Trainings-
effekte der Teilnehmer der „IBI-ursprünglich“ (Bedingung 1). 
Hypothese 2.1: Die Attributionsmuster der Teilnehmer der IBI-Aufgaben bleiben von 
Messzeitpunkt 2 zu Messzeitpunkt 4 (7-Monats-Follow-up) gleich im Vergleich zu den 
Attributionsmustern der Teilnehmer der IBI-ursprünglich, welche von Messzeitpunkt 2 zu 
Messzeitpunkt 4 rückläufig sind. 
Hypothese 2.1.1: Die Attributionsmuster der Teilnehmer der IBI-Aufgaben bleiben 
von Messzeitpunkt 2 zu Messzeitpunkt 5 (12-Monats-Follow-up) gleich im Vergleich zu den 
Attributionsmustern der Teilnehmer der IBI-ursprünglich, welche von Messzeitpunkt 2 zu 
Messzeitpunkt 5 rückläufig sind. 
Hypothese 2.2: Die Selbstwirksamkeitserwartung der Teilnehmer der IBI-Aufgaben 
bleibt von Messzeitpunkt 2 zu Messzeitpunkt 4 (7-Monats-Follow-up) gleich, im Vergleich zu 
der Selbstwirksamkeitserwartung der Teilnehmer der IBI-ursprünglich, welche von Messzeit-
punkt 2 zu Messzeitpunkt 4 geringer wird. 
Hypothese 2.2.1: Die Selbstwirksamkeitserwartung der Teilnehmer der IBI-Aufgaben 
bleibt von Messzeitpunkt 2 zu Messzeitpunkt 5 (12-Monats-Follow-up) gleich im Vergleich 
zu der Selbstwirksamkeitserwartung der Teilnehmer der IBI-ursprünglich, welche von Mess-
zeitpunkt 2 zu Messzeitpunkt 4 geringer wird. 
Hypothese 2.3: Die sozial kompetenten Verhaltensstrategien der Teilnehmer der IBI-
Aufgaben bleiben von Messzeitpunkt 2 zu Messzeitpunkt 4 (7-Monats-Follow-up) gleich im 
Vergleich zu den sozial kompetenten Verhaltensstrategien der Teilnehmer der IBI-
ursprünglich, welche von Messzeitpunkt 2 zu Messzeitpunkt 4 geringer werden.  
Hypothese 2.3.1: Die sozial kompetenten Verhaltensstrategien der Teilnehmer der IBI-
Aufgaben bleiben von Messzeitpunkt 2 zu Messzeitpunkt 5 (12-Monats-Follow-up) gleich im 
Vergleich zu den sozial kompetenten Verhaltensstrategien der Teilnehmer der IBI-
ursprünglich, welche von Messzeitpunkt 2 zu Messzeitpunkt 5 geringer werden. 
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Es wird davon ausgegangen, dass der Einsatz der Internet-basierten Intervention mit 
mehr Aufgaben (die zusätzlich auch einen längeren Zeitraum umfasst) der Internet-basierten 
Intervention über den längeren Zeitraum überlegen ist und die Trainingseffekte in größerem 
Ausmaß aufrechterhalten werden. 
Hypothese 3: Die erwarteten Trainingseffekte bleiben für die Teilnehmer der IBI-
Aufgaben in einem größeren Ausmaß über die Zeit erhalten als die Trainingseffekte der Teil-
nehmer der IBI-Zeit. 
Hypothese 3.1: Die Attributionsmuster der Teilnehmer der IBI-Aufgaben bleiben von 
Messzeitpunkt 2 zu Messzeitpunkt 4 (7-Monats-Follow-up) gleich im Vergleich zu den 
Attributionsmustern der Teilnehmer der IBI-Zeit, welche von Messzeitpunkt 2 zu Messzeit-
punkt 4 rückläufig sind. 
Hypothese 3.1.1: Ebendies wird auch zum zweiten Follow-up-Messzeitpunkt erwartet: 
Die Attributionsmuster der Teilnehmer der IBI-Aufgaben bleiben von Messzeitpunkt 2 zu 
Messzeitpunkt 5 (12-Monats-Follow-up) gleich im Vergleich zu den Attributionsmustern der 
Teilnehmer der IBI-Zeit, welche von Messzeitpunkt 2 zu Messzeitpunkt 5 rückläufig sind. 
Hypothese 3.2: Die Selbstwirksamkeitserwartungen der Teilnehmer der IBI-Aufgaben 
bleiben von Messzeitpunkt 2 zu Messzeitpunkt 4 (7-Monats-Follow-up) gleich im Vergleich 
zu den Selbstwirksamkeitserwartungen der Teilnehmer der IBI-Zeit, welche von Messzeit-
punkt 2 zu Messzeitpunkt 4 geringer wird. 
Hypothese 3.2.1: Die Selbstwirksamkeitserwartung der Teilnehmer der IBI-Aufgaben 
bleibt von Messzeitpunkt 2 zu Messzeitpunkt 5 (12-Monats-Follow-up) gleich im Vergleich 
zu der Selbstwirksamkeitserwartung der Teilnehmer der IBI-Zeit, welche von Messzeitpunkt 
2 zu Messzeitpunkt 5 geringer wird. 
Hypothese 3.3: Die sozial kompetenten Verhaltensstrategien der Teilnehmer der IBI-
Aufgaben bleiben von Messzeitpunkt 2 zu Messzeitpunkt 4 (7-Monats-Follow-up) gleich im 
Vergleich zu den Selbstwirksamkeitserwartungen der Teilnehmer der IBI-Zeit, welche von 
Messzeitpunkt 2 zu Messzeitpunkt 4 geringer werden.  
Hypothese 3.3.1: Ebendies wird auch zum zweiten Follow-up-Messzeitpunkt erwartet: 
Die sozial kompetenten Verhaltensstrategien der Teilnehmer der IBI-Aufgaben bleiben von 
Messzeitpunkt 2 zu Messzeitpunkt 5 (12-Monats-Follow-up) gleich im Vergleich zu den 
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sozial kompetenten Verhaltensstrategien der Teilnehmer der IBI-Zeit, welche von Messzeit-
punkt 2 zu Messzeitpunkt 5 geringer werden. 
 
Tabelle 43: Überblick über die Hypothesen (Effekte werden jeweils für die elf AVn erwartet 
mit einer Zunahme auf den Skalen: IS+, IV+, SWE, FSV-RK, FSV-BK, FSV-KK; Abfall auf 
den Skalen: ES+, EV+, IS-, FSV-AG, FSV-PV, zur Erläuterung der Skalen siehe unten) 
Hypothese   
Hypothese 1 
Hypothese 1.4 
Das Training ist wirksam 
Kein Unterschied dabei zwischen den drei Bedingungen 
Mzp 1 zu Mzp 2 
Mzp 1 zu Mzp 2 
Hypothese 2 IBI-Aufgaben führt zu stabileren Effekten als IBI-
ursprünglich 
Mzp 2 zu Mzp 4 
Mzp 2 zu Mzp 5 
Hypothese 3 IBI-Aufgaben führt zu stabileren Effekten als IBI-Zeit Mzp 2 zu Mzp 4 
Mzp 2 zu Mzp 5 
 
6.3 Operationalisierung und Messinstrumente 
Als unabhängige Variablen fungiert das Training mit der Internet-basierte Intervention 
mit den drei verschiedenen Ausprägungen: IBI-ursprünglich, IBI-Aufgaben, IBI-Zeit. 
Zur Vergleichbarkeit der ersten und zweiten Studie werden die in Studie 1 verwende-
ten Messinstrumente verwendet. Es kommen fünf Skalen des IE-SV-F (Internal/External-
Stabil/Variablen-Fragebogen, Dorrmann & Hinsch, 1981), der SWE (Skala zur allgemeinen 
Selbstwirksamkeitserwartung, Schwarzer & Jerusalem, 1999) sowie der FSV (Fragebogen 
sozialer Verhaltensgewohnheiten, Pfingsten, 2001) zur Anwendung (zur genaueren Beschrei-
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Tabelle 44: Überblick über die Messinstrumente 
Messinstrumente Verwendete Skalen 
IE-SV-F (Dorrmann & Hinsch, 1981) 
Fragebogen zur Erfassung kognitiver Verarbeitung von 
Erfolgs- und Misserfolgs-situationen 
IS+, IV+, ES +, EV+, IS- 
SWE (Schwarzer & Jerusalem,1999) 
Skala zur allgemeinen Selbstwirksamkeitserwartung 
SWE 
FSV (Pfingsten, 2001)  
Fragebogen sozialer Verhaltensgewohnheiten 
Rechtskompetenz (FSV-RK),  
Kontaktkompetenz (FSV-BK),  
Beziehungskompetenz (FSV-KK),  
aggressives Verhalten (FSV-AG),  
Vermeidungsverhalten (FSV-PV) 
Soziodemographische Angaben  
 
6.4 Beschreibung der Stichprobe 
An der zweiten Studie nahmen 103 Personen teil. In Bedingung 1 (IBI-ursprünglich) 
waren 29 Versuchspersonen, in Bedingung 2 (IBI-Aufgaben) waren 37 Versuchspersonen und 
in der Bedingung 3 (IBI-Zeit) waren ebenfalls 37 Versuchspersonen. Die Versuchspersonen 
(Vpn) waren Studierende des Instituts für Pädagogische Psychologie, die an der ersten Studie 
in der Wartekontrollgruppe teilgenommen hatten (78%) oder über Aushang oder Homepage 
des Instituts geworben wurden (22%). Die Teilnehmer der Bedingung 1 bestanden zu 71% 
aus Teilnehmern der Wartekontrollgruppe und zu 29% aus neu angemeldeten Teilnehmern. 
Die Teilnehmer der Bedingung 2 bestanden zu 74% aus Teilnehmern der Wartekontrollgrup-
pe und zu 26% aus neu angemeldeten Teilnehmern. Die Teilnehmer der Bedingung 3 bestan-
den zu 85% aus Teilnehmern der Wartekontrollgruppe und zu 15% aus neu angemeldeten 
Teilnehmern. Die Studierenden hatten die Möglichkeit durch ihre Teilnahme im Professiona-
lisierungsbereich 4 (Handlungsorientierte Angebote) eine Studienleistung mit 4 Credits zu 
erwerben. 
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Die soziodemographischen Daten der Stichprobe verteilt über die drei Bedingungen 
sind Tabelle 45 zu entnehmen.  
Tabelle 45: Soziodemographische Daten der Stichprobe (N = 103): Häufigkeiten abso-
lut/relativ, Mittelwerte M, Streuungen SD und Rage, getrennt für Frauen und Männer 
  Gesamtbedingung 
Variable  Bed. 1 
IBI-ursprünglich 
(n = 29) 
Bed. 2 
IBI-Aufgaben 
(n = 37) 
Bed. 3 
IBI-Zeit 
(n = 37) 
Studiengang 1-Fä BA ERZ 4 (13.8%) 7 (18.9%) 3 (8.1%) 
 2-Fä BA GYM 1 (3.4%) 3 (8.1%) 5 (13.5%) 
 2-Fä-BA GHR 20 (69%) 23 (62.2%) 24 (64.9%) 
 Sonstige 4 (13.8%) 4 (10.8%) 5 (13.5%) 
     
Fachsemester ≤ 2 12 (41.4%) 5 (13.5%) 14 (37.8%) 
 3 10 (34.5%) 24 (64.9%) 13 (35.2%) 
 4 2 (6.9%) 0 6 (16.2%) 
 ≥ 5 5 (17.2%) 8 (21.6%) 4 (10.8%) 
     
Geschlecht Weiblich 24 (82.8%) 35 (94.6%) 31 (83.8%) 
 Männlich 5 (17.2%) 2 (5.4%) 6 (16.2%) 
     
Alter (Jahre) M/SD 23 (4.29) 23.03 (3.02) 23.11 (4.79) 
 Range 20-41 20-32 20-44 
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Der Großteil der teilnehmenden Versuchspersonen waren Frauen (87%). Der Großteil 
der Versuchspersonen studierte im 2-Fächer-Bachelorstudiengang Grund-, Haupt- und Real-
schullehramt (insg. 65%). Am zweithäufigsten wurden Erziehungswissenschaften (insg. 14%) 
und am dritt häufigsten wurde im 2-Fächer-Bachelorstudiengang Gymnasiallehramt (insg. 
9%) studiert. Die anderen Studiengänge waren vergleichbar selten vertreten. Die beschriebene 
Verteilung entspricht etwa der Verteilung der Studierenden in der Fakultät. Die meisten Stu-
dierenden befanden sich im dritten Semester (insg. 46%). Im Mittel waren die Versuchsper-
sonen 23 Jahre alt.  
6.5 Durchführung der Untersuchung 
Die zusätzlichen Aufgaben für die Variation der Internet-basierten Intervention wur-
den konzipiert. Nach der Beendigung der ersten Studie wurden alle Versuchspersonen der 
Wartekontrollgruppe eingeladen an einem Training mit nachfolgender IBI teilzunehmen. 
Zusätzlich wurde über Aushänge und die Homepage des Instituts für Pädagogische Psycholo-
gie für die Teilnahme geworben. Von August bis Oktober 2008 fanden acht Trainings statt. 
Die Versuchspersonen, die sich anmeldeten, gaben alle Teilnahmemöglichkeiten an den 
Trainingsterminen an. Die Zuordnung zu den Trainingsgruppen erfolgte über eine 
Randomisierung mit Berücksichtigung der Möglichkeiten der Trainingsteilnahme.  
Die Zuordnung der Trainingsgruppen zu den Bedingungen erfolgte ebenfalls durch 
Zulosen. Zwei Trainingsgruppen fanden parallelisiert im August, die anderen sechs Trai-
ningsgruppen fanden parallelisiert im Oktober statt (siehe Abbildung 18). Zwei Trainerinnen 
(die bereits in Studie 1 die Trainings leiteten) führten die Trainings durch. Die Trainerinnen 
erfuhren nicht, welcher Bedingung die trainierten Gruppen zugeordnet waren. Die Studieren-
den hatten ebenfalls die Möglichkeit, durch ihre Teilnahme eine Studienleistung mit 4 Credits 
für den Professionalisierungsbereich 4 (Handlungsorientierte Angebote) zu erwerben. Um 4 
Credits zu erwerben, wurde die Teilnahme am Training, der IBI und den ersten vier Messzeit-
punkten erwartet. Um eine weitere Teilnahme am fünften Messzeitpunkt wurde gebeten, diese 
wurde nicht als maßgeblich zum Crediterwerb aufgenommen, da der Erhebungszeitraum sehr 
lang war und einige Studierende die Universität bereits verlassen hatten. Die Datenerhebung 
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erfolgte erneut über den Anbieter „unipark“. Die Versuchspersonen erhielten zu jedem Mess-
zeitpunkt eine E-Mail mit einem Link zum aktuellen Fragebogen, zu dem sie sich mit dem 
bereits vorhandenen Code und Passwort anmelden konnten. Durch die Verwendung der 
Codes konnten die Ergebnisse über die verschiedenen Messzeitpunkte zugeordnet werden und 
gleichzeitig die Trennung von personen- und ergebnisbezogenen Daten gewahrt werden. Die 
Teilnehmer erhielten parallelisiert die E-Mails mit der Einladung zum Ausfüllen der Fragebö-
gen. Der erste Messzeitpunkt erfolgte vor dem Training der zweite Messzeitpunkt unmittelbar 
nach dem Training. Der dritte Messzeitpunkt erfolgte jeweils unmittelbar nach der Internet-
basierten Intervention (vier oder acht Wochen nach Mzp 2), der vierte Messzeitpunkt erfolgte 
jeweils sieben Monate (7-Monats-Follow-up) später und der fünfte Messzeitpunkt jeweils 
weitere fünf Monate (12-Monats-Follow-up) später. Wurden die Fragebögen nicht ausgefüllt, 
erfolgten im Abstand von jeweils einem Tag bei den Messzeitpunkten 1 bis 3 und im Abstand 
von fünf Tagen bei den Messzeitpunkten 4 bis 5 bis zu zwei Erinnerungsmails. Es wurde 
sichergestellt, dass die Fragebögen bis zum Beginn der Interventionen ausgefüllt waren. Das 
GSK fand für alle Teilnehmer zwischen dem ersten und zweiten Messzeitpunkt in den Semi-
narräumen des Instituts für Pädagogische Psychologie über zwei Wochen an vier Tagen zu je 
fünf Stunden statt.  
Direkt nach dem zweiten Messzeitpunkt erhielten die Teilnehmer Zugang zu ihrer je-
weiligen IBI über Moodle. Dabei blieben die Trainingsgruppen in ihren Groß- und Klein-
gruppen genauso wie im Training bestehen. Die Teilnehmer der ersten Bedingung erhielten 
über vier Wochen zwei Mal pro Woche eine Aufgabe. Die Teilnehmer der zweiten Bedingung 
erhielten über acht Wochen zwei Mal die Woche Aufgaben. Die Teilnehmer der dritten Be-
dingung erhielten über acht Wochen einmal die Woche Aufgaben. Das Untersuchungsmateri-
al, die Fragebögen, Beispiel-E-Mails und die Aufgaben der Internet-basierten Intervention 
befinden sich im Anhang.  
Nach jeweiligem Abschluss der Internet-basierten Intervention erhielten alle Ver-
suchspersonen per E-Mail die Einladung zum Ausfüllen der Fragebögen zum dritten Mess-
zeitpunkt. Das Vorgehen wiederholte sich zum vierten und fünften Messzeitpunkt ebenso. 
Abbildung 18 illustriert den zeitlichen Ablauf. 
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Abbildung 18: Ablaufplan der zweiten Studie 
6.6 Analyseverfahren 
Die statistische Auswertung erfolgte mit dem Programm IBM SPSS Statistics 19 und 
20 für Windows sowie Microsoft Excel 2007. Basierend auf denselben Begründungen wie bei 
der ersten Studie wurde ein gemischtes lineares Modell mit Random Intercept Model und die 
Methode der geplanten Kontraste gewählt. Es werden sowohl Signifikanzen als auch Effekt-
größen berichtet. Zur besseren Verdeutlichung der Ergebnisse werden ergänzend einige 
Intragruppeneffektstärken berechnet. 
 
6.6.1 Beschreibung des aufgestellten Modells 
Test 1: Mittels ANOVA über zwei Kontraste wird auf bestehende Anfangseffekte der 
Mittelwerte zwischen den drei Gruppen zum ersten Messzeitpunkt getestet. Es wird getestet, 
ob alle Gruppen zu Beginn vergleichbar sind. 
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Test 2: Der Kontrasttest testet, ob die Mittelwerte nach dem Training Mzp 2 größer 
(oder kleiner)
19
 sind als vor der Teilnahme am Training Mzp 1 (Hypothese 1.1, 1.2, 1.3). Es 
wird getestet, ob das Training wirksam ist. 
Test 3: Eine ANOVA über die Kontraste testet, ob die Veränderungen (der Zuwachs 
oder Abfall) für die Mittelwerte der Vpn der ersten Bedingung von Mzp 1 zu Mzp 2 sich nicht 
von den Veränderungen (dem Zuwachs oder Abfall) der Mittelwerte der Vpn der Bedingung 
2 oder 3 unterscheiden (Hypothese 1.4). Es wird getestet, ob kein systematischer Unterschied 
zwischen den Veränderungen der drei Trainingsgruppen direkt nach dem Training besteht. 
Test 4: Dieser Kontrast testet, ob die Veränderungen (der Rückgang) der Mittelwerte 
der Vpn der IBI-ursprünglich von Mzp 2 zu Mzp 4 (7-Monats-Follow-up) größer sind als die 
Veränderungen (der Rückgang) der Mittelwerte der Vpn der IBI-Aufgaben von Mzp 2 zu 
Mzp 4 (Hypothese 2.1, 2.2, 2.3). 
Test 5: Eben dieser Kontrast wird getestet für die Mzp 2 (post Training) zu Mzp 5 (12-
Monats-Follow-up) (Hypothese 2.1.1, 2.2.1, 2.3.1). Es wird getestet, ob die Trainingseffekte 
für die Teilnehmer der IBI-Aufgaben stärker aufrechterhalten werden als für die der IBI-
ursprünglich. 
Test 6: Der Kontrast testet, ob die Veränderungen (der Rückgang) der Mittelwerte der 
Vpn der IBI-Zeit von Mzp 2 zu Mzp 4 (7-Monats-Follow-up) größer sind als die Veränderun-
gen (der Rückgang) der Mittelwerte der Vpn der IBI-Aufgaben von Mzp 2 zu Mzp 4 (Hypo-
these 3.1, 3.2, 3.3). 
Test 7: Eben dieser Kontrast wird getestet, für die Mzp 2 (post Training) zu Mzp 5 
(12-Monats-Follow-up) (Hypothese 3.1.1, 3.2.1, 3.3.1). Es wird getestet, ob die Trainingsef-
fekte für die Teilnehmer der IBI-Aufgaben stärker aufrechterhalten werden als für die der IBI-
Zeit. 
 
                                                 
19
Je nach Skala wird ein Zuwachs oder Abfall erwartet: Zuwachs auf den Skalen: IS+, IV+, SWE, FSV-RK, 
FSV-BK, FSV-KK; Abfall auf den Skalen: ES+, EV+, IS-, FSV-AG, FSV-PV 
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7 Ergebnisse 2 
Die im Folgenden dargestellten Ergebnisse werden nicht geordnet nach Hypothesen, 
sondern nach Abhängigen Variablen (AV) dargestellt. Pro Abhängiger Variable, korrespon-
dierend der Reihenfolge der AVs in Kapitel 6, erfolgt die Testung in Reihenfolge der aufge-
stellten Hypothesen. Es werden jeweils die Ergebnisse für das gesamte gemischte Modell und 
die geplanten Kontraste berichtet.  
7.1 Attributionsstil 
Entsprechend der ersten Studie wird in Anlehnung an frühere Evaluationsstudien zur 
Überprüfung der Wirksamkeit des GSK der Einfluss des Trainings und der IBI auf die Verän-
derung des Attributionsstils der Probanden erhoben. Die interessierenden Skalen des IE-SV-F 
(Dorrmann und Hinsch, 1981) sind die Skala IS+, IV+, ES+, EV+ sowie IS-. Bei den Skalen 
IS+, IV+ wird ein Zuwachs erwartet, bei den Skalen ES+, EV+ und IS- wird ein Abfall erwar-
tet. Die Ergebnisse zu den einzelnen Hypothesen werden je Skala der Reihenfolge nach be-
richtet.  
7.1.1 Skala IS+ 
Die zu den jeweiligen Messzeitpunkten (Mzp) vorliegenden Mittelwerte (M) und 
Standardabweichungen (SD) der Teilnehmer (Vpn) der drei Bedingungen (Bed. 1: IBI-
ursprünglich, Bed. 2: IBI-Aufgaben, Bed.3: IBI-Zeit) auf der Skala IS+ (internal-stabiler 
Erfolgsattributionen) werden in Tabelle 46 dargestellt. Als günstige Veränderung wird ein 
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Tabelle 46: Mittelwerte (M) und Standardabweichungen (SD) der Skala IS+ aller drei Bedin-





















Bed.1 3.56(.54) 29 3.88(.49) 27 4.06(.65) 27 3.92(.57) 27 3.85(.59) 19 
Bed.2 3.28(.65) 37 3.54(.67) 36 3.62(.71) 36 3.61(.71) 34 3.63(.78) 26 
Bed.3 3.54(.58) 37 4.03(.61) 35 3.96(.63) 35 3.87(.64) 34 3.89(.69) 29 
gesamt 3.45(.61) 103 3.81(.63) 98 3.87(.69) 98 3.79(.66) 95 3.78(.70) 74 
 
Die Ergebnisse des gemischt linearen Modells zur Skala IS+ sind Tabelle 47 zu ent-
nehmen. Für die Berechnung der jeweiligen Kontraste und Effektstärken wurden jeweils nur 
Vpn berücksichtigt, von denen Messwerte zu beiden berücksichtigten Messzeitpunkten vorla-
gen. Der Verlauf der Mittelwerte der Skala IS+ der drei Bedingungen über die fünf Messzeit-
punkte ist Abbildung 19 zu entnehmen. 
 
Tabelle 47: Ergebnisse des gemischten linearen Modells für die Skala IS+ unter Angabe der 
F-/ t-Statistik
20
, der Freiheitsgrade (df), p-Werte und Effektstärken (d) 
Test F t df p d 
Test 1: 
MBed1Mzp1=MBep1Mzp1=MBed3Mzp1 




Test 2 (Hypothese 1.1): 
MBed(1+2+3)Mzp2> 
MBed(1+2+3)Mzp1 
 7.208 356.746 <.001 .81 








                                                 
20
 Der Kontrast gibt Auskunft über signifikante Unterschiede zwischen den untersuchten Gruppen, nicht jedoch 
über die Richtung der Differenzen, dazu müssen die deskriptiven Statistiken herangezogen werden (Brace et al, 
2009). Die t-Statistik wird mit positivem Vorzeichen berichtet. 
21
Test 1: ANOVA über drei paarweise Kontraste. Bei der Effektstärke wird der Rage der drei Effektstärken 
berichtet. Zwei Effektstärken hatten einen Wert >.20, bzw. <-.20. 
22
 Eine Effektstärke hatte einen Wert <-.20, eine Effektstärke hatte einen Wert ≤ -.50. 
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Test 4 (Hypothese 2.1): 
(MBed1Mzp4-MBed1Mzp2)< 
(MBed2Mzp4-MBed2Mzp2) 
 .451 353.220 .326 -.12 
Test 5 (Hypothese 2.1.1): 
(MBed1Mzp5-MBed1Mzp2)< 
(MBed2Mzp5-MBed2Mzp2) 
 .685 355.297 .247 -.13 
Test 6 (Hypothese 3.1): 
(MBed2Mzp4-MBed2Mzp2)> 
(MBed3Mzp4-MBed3Mzp2) 
 2.417 353.432 .008 .52 




 2.232 354.852 .013 .43 
 
Abbildung 19: Verlauf der Mittelwerte für die drei Bedingungen auf der AV: IS+ über die fünf 
Messzeitpunkte 
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Um diese Ergebnisse der Vergleiche zwischen den Gruppen besser einordnen zu kön-
nen, werden zu den Tests 2, 4, 5, 6 und 7 ergänzend die Intragruppeneffektstärken berichtet. 
Es werden die Effektstärken für die Trainingswirksamkeit innerhalb der drei einzelnen Be-
dingungen sowie die Effektstärken für die Stabilität der Trainingseffekte innerhalb der einzel-
nen Bedingungen (je kleiner die Effektstärke, desto stabiler bleiben die Trainingseffekte über 
die Zeit) berichtet. Diese ergänzenden Effektstärken sind Tabelle 48 zu entnehmen. 
Tabelle 48: Effektstärken (d) für die Intragruppeneffekte für die Skala IS+ 
Test d 
Ergänzend zu Test 2: MBed1Mzp2-MBed1Mzp1 .61 
Ergänzend zu Test 2: MBed2Mzp2-MBed2Mzp1 .73 
Ergänzend zu Test 2: MBed3Mzp2-MBed3Mzp1 1.07 
Ergänzend zu Test 4: MBed1Mzp4-MBed1Mzp2 .08 
Ergänzend zu Test 5: MBed1Mzp5-MBed1Mzp2 .03 
Ergänzend zu Test 4/6: MBed2Mzp4-MBed2Mzp2 .24 
Ergänzend zu Test 5/7: MBed2Mzp5-MBed2Mzp2 .15 
Ergänzend zu Test 6: MBed3Mzp4-MBed3Mzp2 -.28 
Ergänzend zu Test 7: MBed3Mzp5-MBed3Mzp2 -.28 
 
7.1.1.1 Zusammenfassung IS+ 
 Es zeigte sich erwartungskonform ein Zuwachs an internal-stabilen Erfolgsattributio-
nen nach der Teilnahme am Training für alle drei Trainingsbedingungen mit einer großen 
Effektstärke, wobei die drei Trainingsbedingungen unterschiedlich starken Zuwachs hatten. 
Erwartungskonträr zeigte sich zu Mzp 4 (7-Monats-Follow-up) und zu Mzp 5 (12-Monats-
Follow-up) kein Unterschied in der Stabilität der zu Mzp 2 (post Training) erreichten internal-
stabilen Erfolgsattributionen zwischen den Vpn der Bed. 1 (IBI-ursprünglich) und den Vpn 
der Bed. 2 (IBI-Aufgaben). Innerhalb der Bed. 1 zeigte sich allerdings auch kein Abfall der 
Effekte von Mzp 2 zu Mzp 4. Innerhalb von Bed. 2 zeigte sich jedoch sogar noch ein leichter 
Zuwachs der internal-stabilen Erfolgsattributionen mit einer kleinen Effektstärke. Zu Mzp 4 
(7-Monats-Follow-up) und zu Mzp 5 (12-Monats-Follow-up) blieben die zu Mzp 2 erreichten 
Effekte erwartungskonform stabiler für die Vpn der Bed. 2 (IBI-Aufgaben) als für die Vpn 
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der Bed. 3 (IBI-Zeit) bestehen, mit einer kleinen bis mittleren Effektstärke. Innerhalb der Bed. 
3 zeigte sich auch ein Abfall der Effekte zu Mzp 4 und Mzp 5 mit einer kleinen Effektstärke. 
7.1.2 Skala IV+ 
Die zu den jeweiligen Messzeitpunkten (Mzp) vorliegenden Mittelwerte (M) und 
Standardabweichungen (SD) der Teilnehmer (Vpn) der drei Bedingungen (Bed. 1: IBI-
ursprünglich, Bed. 2: IBI-Zeit, Bed.3: IBI-Aufgaben) auf der Skala IV+ (internal-variable 
Erfolgsattributionen) werden in Tabelle 49 dargestellt. Als günstige Veränderung wird ein 
Zuwachs auf der Skala IV+ erwartet, so dass es häufiger zu internal-variablen Attributionen 
von Erfolg kommt. 
Tabelle 49: Mittelwerte (M) und Standardabweichungen (SD) der Skala IV+ aller drei Bedin-





















Bed.1 3.89(.59) 29 4.04(.51) 27 4.14(.53) 27 4.06(.61) 27 4.02(.52) 19 
Bed.2 3.76(.55) 37 3.87(.57) 36 4.02(.58) 36 4.05(.59) 34 4.12(.55) 26 
Bed.3 3.81(.61) 37 4.13(.58) 35 4.15(.68) 35 4.05(.70) 34 4.05(.65) 29 
gesamt 3.82(.58) 103 4.01(.56) 98 4.10(.60) 98 4.05(.63) 95 4.07(.70) 74 
 
Die Ergebnisse der Tests des gemischten linearen Modells sind Tabelle 50 zu entneh-
men. Für die Berechnung der jeweiligen Kontraste und Effektstärken wurden jeweils nur Vpn 
berücksichtigt, von denen Messwerte zu beiden berücksichtigten Messzeitpunkten vorlagen. 
Der Verlauf der Mittelwerte der Skala IV+ der drei Bedingungen über die fünf Messzeitpunk-
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Tabelle 50: Ergebnisse des gemischten linearen Modells für die Skala IV+ unter Angabe der 
F-/ t-Statistik, der Freiheitsgrade (df), p-Werte und Effektstärken (d) 
Test F t df p d 
Test 1: 
MBed1Mzp1= MBep1Mzp1=MBed3Mzp1 
.343  2/175.924 .71 -.09-.22
23
 
Test 2 (Hypothese 1.1): 
MBed(1+2+3)Mzp2> 
MBed(1+2+3)Mzp1 
 3.594 357.016 <.001 .47 








Test 4 (Hypothese 2.1): 
(MBed1Mzp4-MBed1Mzp2)< 
(MBed2Mzp4-MBed2Mzp2) 
 1.216 352.702 .113 -.37 
Test 5 (Hypothese 2.1.1): 
(MBed1Mzp5-MBed1Mzp2)< 
(MBed2Mzp5-MBed2Mzp2) 
 2.115 355.758 .018 -.70 
Test 6 (Hypothese 3.1): 
(MBed2Mzp4-MBed2Mzp2)> 
(MBed3Mzp4-MBed3Mzp2) 
 2.426 353.006 .008  .51 
Test 7 (Hypothese 3.1.1): 
(MBed2Mzp5-MBed2Mzp2)> 
(MBed3Mzp5-MBed3Mzp2) 
 2.528 355.095 .006 .59 
 
                                                 
23
 Eine von drei Effektstärken hatte einen Wert >.20 
24
 Zwei von drei Effektstärken hatten einen Wert <-.20 
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Abbildung 20: Verlauf der Mittelwerte für die drei Bedingungen auf der AV: IV+ über die 
fünf Messzeitpunkte 
 
Um diese Ergebnisse der Vergleiche zwischen den Gruppen besser einordnen zu kön-
nen, werden zu den Tests 2, 4, 5, 6 und 7 ergänzend die Intragruppeneffektstärken berichtet. 
Es werden die Effektstärken für die Trainingswirksamkeit innerhalb der drei einzelnen Be-
dingungen sowie die Effektstärken für die Stabilität der Trainingseffekte innerhalb der einzel-
nen Bedingungen (je kleiner die Effektstärke, desto stabiler bleiben die Trainingseffekte über 
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Tabelle 51: Effektstärken (d) für die Intragruppeneffekte für die Skala IV + 
Test d 
Ergänzend zu Test 2: MBed1Mzp2-MBed1Mzp1 .31 
Ergänzend zu Test 2: MBed2Mzp2-MBed2Mzp1 .30 
Ergänzend zu Test 2: MBed3Mzp2-MBed3Mzp1 .82 
Ergänzend zu Test 4: MBed1Mzp4-MBed1Mzp2 .04 
Ergänzend zu Test 5: MBed1Mzp5-MBed1Mzp2 -.21 
Ergänzend zu Test 4/6: MBed2Mzp4-MBed2Mzp2 .45 
Ergänzend zu Test 5/7: MBed2Mzp5-MBed2Mzp2 .48 
Ergänzend zu Test 6: MBed3Mzp4-MBed3Mzp2 -.15 
Ergänzend zu Test 7: MBed3Mzp5-MBed3Mzp2 -.14 
 
7.1.2.1 Zusammenfassung IV+ 
Es zeigte sich erwartungskonform ein Zuwachs an internal-variablen Erfolgsattribut-
ionen nach der Teilnahme am Training für alle drei Trainingsbedingungen mit einer kleinen 
bis großen Effektstärke, wobei die drei Trainingsbedingungen unterschiedlich starken Zu-
wachs hatten. Zu Mzp 4 (7-Monats-Follow-up) und zu Mzp 5 (12-Monats-Follow-up) blieben 
die zu Mzp 2 (post Training) erzielten Effekte erwartungskonform stabiler für die Teilnehmer 
der Bed. 2 (IBI-Aufgaben) als für die Vpn der Bed. 1 (IBI-ursprünglich) mit einer kleinen bis 
mittleren Effektstärke bestehen. Innerhalb der Bed. 1 zeigte sich eine kleine Effektstärke für 
einen Rückgang der Effekte zu Mzp 5 (14-Monats-Follow-up). Innerhalb der Bed. 2 zeigte 
sich eine kleine Effektstärke für einen weiteren Zuwachs der Trainingseffekte zu Mzp 4 und 
Mzp 5. Zu Mzp 4 (7-Monats-Follow-up) und zu Mzp 5 blieben die zu Mzp 2 erzielten Effekte 
erwartungskonform stabiler für die Teilnehmer der Bed. 2 (IBI-Aufgaben) als für die Vpn der 
Bed. 3 (IBI-Zeit) mit einer mittleren Effektstärke bestehen. Innerhalb der Bed. 3 zeigte sich 
kein Effekt für einen Abfall der Trainingseffekte zu Mzp 4 oder Mzp 5.  
7.1.3 Skala ES+ 
Die zu den jeweiligen Messzeitpunkten (Mzp) vorliegenden Mittelwerte (M) und 
Standardabweichungen (SD) der Teilnehmer (Vpn) der drei Bedingungen (Bed. 1: IBI-
ursprünglich, Bed. 2: IBI-Zeit, Bed.3: IBI-Aufgaben) auf der Skala ES+ (external-stabile 
Erfolgsattributionen) werden in Tabelle 52 dargestellt. Als günstige Veränderung wird ein 
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Abfall auf der Skala ES+ erwartet, so dass es seltener zu external-stabilen Attributionen von 
Erfolg kommt. 
Tabelle 52: Mittelwerte (M) und Standardabweichungen (SD) der Skala ES+ aller drei Be-





















Bed.1 2.59(.44) 29 2.46(.52) 27 2.49(.52) 27 2.55(.58) 27 2.61(.46) 19 
Bed.2 2.79(.50) 37 2.60(.53) 36 2.57(.53) 36 2.58(.59) 34 2.47(.60) 26 
Bed.3 2.67(.46) 37 2.41(.69) 35 2.42(.66) 35 2.42(.79) 34 2.34(.76) 29 
gesamt 2.69(.47) 103 2.49(.59) 98 2.49(.58) 98 2.52(.66) 95 2.46(.64) 74 
 
Die Ergebnisse der Tests des gemischten linearen Modells sind Tabelle 53 zu entneh-
men. Für die Berechnung der jeweiligen Kontraste und Effektstärken wurden jeweils nur Vpn 
berücksichtigt, von denen Messwerte zu beiden berücksichtigten Messzeitpunkten vorlagen. 
Der Verlauf der Mittelwerte der Skala ES+ der drei Bedingungen über die fünf Messzeitpunk-
te ist Abbildung 21 zu entnehmen. 
 
Tabelle 53: Ergebnisse des gemischten linearen Modells für die Skala ES+ unter Angabe der 
F-/ t-Statistik, der Freiheitsgrade (df), p-Werte und Effektstärken (d) 
Test F t df p d 
Test 1: 
MBed1Mzp1= MBep1Mzp1=MBed3Mzp1 




Test 2 (Hypothese 1.1): 
MBed(1+2+3)Mzp2< 
MBed(1+2+3)Mzp1 
 3.984 357.519 <.001 -.44 









                                                 
25
 Zwei der drei Effektstärken hatten einen Wert >.20, bzw. <-.20. 
26
 Zwei der drei Effektstärken hatten einen Wert >.20. 
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Test 4 (Hypothese 2.1): 
(MBed1Mzp4-MBed1Mzp2)> 
(MBed2Mzp4-MBed2Mzp2) 
 1.139 353.845 .128 .42 
Test 5 (Hypothese 2.1.1): 
(MBed1Mzp5-MBed1Mzp2)> 
(MBed2Mzp5-MBed2Mzp2) 
 2.036 356.084 .022 .71 
Test 6 (Hypothese 3.1): 
(MBed2Mzp4-MBed2Mzp2)< 
(MBed3Mzp4-MBed3Mzp2) 
 0.492 354.072 .312 -.13 




 0.335 355.602 .369 -.07 
 
Abbildung 21: Verlauf der Mittelwerte für die drei Bedingungen auf der AV: ES+ über die 
fünf Messzeitpunkte 
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Um diese Ergebnisse der Vergleiche zwischen den Gruppen besser einordnen zu kön-
nen, werden zu den Tests 2, 4, 5, 6 und 7 ergänzend die Intragruppeneffektstärken berichtet. 
Es werden die Effektstärken für die Trainingswirksamkeit innerhalb der drei einzelnen Be-
dingungen sowie die Effektstärken für die Stabilität der Trainingseffekte innerhalb der einzel-
nen Bedingungen (je kleiner die Effektstärke, desto stabiler bleiben die Trainingseffekte über 
die Zeit) berichtet. Diese ergänzenden Effektstärken sind Tabelle 54 zu entnehmen.  
Tabelle 54: Effektstärken (d) für die Intragruppeneffekte für die Skala ES + 
Test d 
Ergänzend zu Test 2: MBed1Mzp2-MBed1Mzp1 -.24 
Ergänzend zu Test 2: MBed2Mzp2-MBed2Mzp1 -.48 
Ergänzend zu Test 2: MBed3Mzp2-MBed3Mzp1 -.56 
Ergänzend zu Test 4: MBed1Mzp4-MBed1Mzp2 .26 
Ergänzend zu Test 5: MBed1Mzp5-MBed1Mzp2 .39 
Ergänzend zu Test 4/6: MBed2Mzp4-MBed2Mzp2 -.14 
Ergänzend zu Test 5/7: MBed2Mzp5-MBed2Mzp2 -.32 
Ergänzend zu Test 6: MBed3Mzp4-MBed3Mzp2 .03 
Ergänzend zu Test 7: MBed3Mzp5-MBed3Mzp2 -.12 
 
7.1.3.1 Zusammenfassung ES+ 
Es zeigte sich erwartungskonform ein Rückgang an external-stabilen Erfolgsattribut-
ionen nach der Teilnahme am Training für alle drei Trainingsbedingungen. Dabei war der 
Zuwachs in den drei Trainingsbedingungen nicht signifikant verschieden, aber kleine Effekte 
wiesen auf einen unterschiedlich starken Zuwachs hin. Die zu Mzp 2 (post Training) erzielten 
Effekte blieben für die Vpn der Bed. 2 (IBI-Aufgaben) zu Mzp 4 (7-Monats-Follow-up) und 
zu Mzp 5 (12-Monats-Follow-up) mit einer mittleren Effektstärke stabiler aufrechterhalten als 
für die Vpn von Bed. 1 (IBI-ursprünglich). Innerhalb von Bed. 1 kam es zu einem Rückgang 
der Effekte; es traten wieder vermehrt external-stabile Erfolgsattributionen auf zu Mzp 4 und 
zu Mzp 5 mit einer kleinen Effektstärke. Innerhalb von Bed. 2 kam es hingegen zu Mzp 5 
noch zu einem weiteren leichten Abfall im Auftreten der external-stabilen Erfolgsattribution 
mit einer kleinen Effektstärke. Die zu Mzp 2 erzielten Effekte blieben für die Vpn der Bed. 2 
(IBI-Aufgaben) und die Vpn der Bed. 3 (IBI-Zeit) zu Mzp 4 (7-Monats-Follow-up) und zu 
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Mzp 5 (12-Monats-Follow-up) nicht unterschiedlich stark stabil gehalten. Innerhalb von Bed. 
3 zeigte sich kein Abfall des Effekts zu Mzp 4 oder Mzp 5. 
7.1.4 Skala EV+ 
Die zu den jeweiligen Messzeitpunkten (Mzp) vorliegenden Mittelwerte (M) und 
Standardabweichungen (SD) der Teilnehmer (Vpn) der drei Bedingungen (Bed. 1: IBI-
ursprünglich, Bed. 2: IBI-Zeit, Bed. 3: IBI-Aufgaben) auf der Skala EV+ (external-variable 
Erfolgsattributionen) werden in Tabelle 55 dargestellt. Als günstige Veränderung wird ein 
Abfall auf der Skala EV+ erwartet, so dass es seltener zu external-variablen Attributionen von 
Erfolg kommt. 
Tabelle 55: Mittelwerte (M) und Standardabweichungen (SD) der Skala EV+ aller drei Be-





















Bed.1 2.84(.57) 29 2.62(.55) 27 2.63(.63) 27 2.68(.54) 27 2.78(.40) 19 
Bed.2 3.06(.63) 37 2.79(.67) 36 2.72(.69) 36 2.74(.62) 34 2.69(.66) 26 
Bed.3 2.87(.68) 37 2.56(.88) 35 2.59(.86) 35 2.54(.95) 34 2.50(.93) 29 
gesamt 2.93(.63) 103 2.66(.72) 98 2.65(.73) 98 2.65(.74) 95 2.64(.73) 74 
 
Die Ergebnisse der Tests des gemischten linearen Modells sind Tabelle 56 zu entneh-
men. Für die Berechnung der jeweiligen Kontraste und Effektstärken wurden jeweils nur Vpn 
berücksichtigt, von denen Messwerte zu beiden berücksichtigten Messzeitpunkten vorlagen. 
Der Verlauf der Mittelwerte der Skala EV+ der drei Bedingungen über die fünf Messzeit-
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Tabelle 56: Ergebnisse des gemischten linearen Modells für die Skala EV+ unter Angabe der 
F-/ t-Statistik, der Freiheitsgrade (df), p-Werte und Effektstärken (d) 
Test F t df p d 
Test 1: 
MBed1Mzp1= MBep1Mzp1=MBed3Mzp1 




Test 2 (Hypothese 1.1): 
MBed(1+2+3)Mzp2< 
MBed(1+2+3)Mzp1 
 5.491 356.776 <.001 -.57 




.274  2/356.705 .76 .01- 
.17 
Test 4 (Hypothese 2.1): 
(MBed1Mzp4-MBed1Mzp2)> 
(MBed2Mzp4-MBed2Mzp2) 
 1.209 353.503 .114 .40 
Test 5 (Hypothese 2.1.1): 
(MBed1Mzp5-MBed1Mzp2)> 
(MBed2Mzp5-MBed2Mzp2) 
 1.717 355.343 .044 .53 
Test 6 (Hypothese 3.1): 
(MBed2Mzp4-MBed2Mzp2)< 
(MBed3Mzp4-MBed3Mzp2) 
 .534 353.691 .297 -.13 
Test 7 (Hypothese 3.1.1): 
(MBed2Mzp5-MBed2Mzp2)< 
(MBed3Mzp5-MBed3Mzp2) 
 .160 354.949 .437 .06 
                                                 
27
 Zwei der drei Effektstärken hatten einen Wert >.20, bzw. <-.20. 










Abbildung 22: Verlauf der Mittelwerte für die drei Bedingungen auf der AV: EV+ über die 
fünf Messzeitpunkte 
 
Um diese Ergebnisse der Vergleiche zwischen den Gruppen besser einordnen zu kön-
nen, werden zu den Tests 2, 4, 5, 6 und 7 ergänzend die Intragruppeneffektstärken berichtet. 
Es werden die Effektstärken für die Trainingswirksamkeit innerhalb der drei einzelnen Be-
dingungen sowie die Effektstärken für die Stabilität der Trainingseffekte innerhalb der einzel-
nen Bedingungen (je kleiner die Effektstärke, desto stabiler bleiben die Trainingseffekte über 
die Zeit) berichtet. Diese ergänzenden Effektstärken sind Tabelle 57 zu entnehmen.  
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Tabelle 57: Effektstärken (d) für die Intragruppeneffekte für die Skala EV + 
Test d 
Ergänzend zu Test 2: MBed1Mzp2-MBed1Mzp1 -.46 
Ergänzend zu Test 2: MBed2Mzp2-MBed2Mzp1 -.58 
Ergänzend zu Test 2: MBed3Mzp2-MBed3Mzp1 -.65 
Ergänzend zu Test 4: MBed1Mzp4-MBed1Mzp2 .14 
Ergänzend zu Test 5: MBed1Mzp5-MBed1Mzp2 .30 
Ergänzend zu Test 4/6: MBed2Mzp4-MBed2Mzp2 -.27 
Ergänzend zu Test 5/7: MBed2Mzp5-MBed2Mzp2 -.21 
Ergänzend zu Test 6: MBed3Mzp4-MBed3Mzp2 -.05 
Ergänzend zu Test 7: MBed3Mzp5-MBed3Mzp2 -.19 
 
7.1.4.1 Zusammenfassung EV+ 
Es zeigte sich erwartungskonform ein Rückgang an external-variablen Erfolgsattribut-
ionen nach der Teilnahme am Training für alle drei Trainingsbedingungen mit einer mittleren 
Effektstärke. Die zu Mzp 2 (post Training) erzielten Effekte blieben für die Vpn der Bed. 2 
(IBI-Aufgaben) zu Mzp 4 (7-Monats-Follow-up) und zu Mzp 5 (12-Monats-Follow-up) mit 
einem kleinen bis mittleren Effektstärke stabiler aufrechterhalten als für die Vpn von Bed. 1 
(IBI-ursprünglich). Innerhalb von Bed. 1 kam es zu einem Rückgang der Effekte; es traten 
wieder vermehrt external-stabile Erfolgsattributionen zu Mzp 5 auf mit einer kleinen Effekt-
stärke. Innerhalb von Bed. 2 kam es hingegen zu Mzp 4 und zu Mzp 5 noch zu einem weite-
ren leichten Abfall im Auftreten der external-variablen Erfolgsattribution mit einer kleinen 
Effektstärke. Die zu Mzp 2 erzielten Effekte für die Vpn der Bed. 2 (IBI-Aufgaben) und die 
Vpn der Bed. 3 (IBI-Zeit) unterschieden sich hinsichtlich der Stabilität nicht zu Mzp 4 (7-
Monats-Follow-up) und zu Mzp 5 (12-Monats-Follow-up). Innerhalb von Bed. 3 zeigte sich 
kein Abfall des Effekts zu Mzp 4 oder Mzp 5. 
7.1.5 Skala IS- 
Die zu den jeweiligen Messzeitpunkten (Mzp) vorliegenden Mittelwerte (M) und 
Standardabweichungen (SD) der Teilnehmer (Vpn) der drei Bedingungen (Bed. 1: IBI-
ursprünglich, Bed. 2: IBI-Zeit, Bed.3: IBI-Aufgaben) auf der Skala IS- (internal-stabile 
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Misserfolgsattributionen) werden in Tabelle 58 dargestellt. Als günstige Veränderung wird 
ein Abfall auf der Skala IS- erwartet, so dass es seltener zu internal-stabilen Attributionen von 
Misserfolg kommt. 
Tabelle 58: Mittelwerte (M) und Standardabweichungen (SD) der Skala IS- aller drei Bedin-





















Bed.1 2.24(.68) 29 2.09(.78) 27 2.14(.75) 27 2.18(.73) 27 2.35(.73) 19 
Bed.2 2.46(.66) 37 2.19(.64) 36 2.13(.63) 36 2.13(.67) 34 2.05(.65) 26 
Bed.3 2.18(.58) 37 2.05(.72) 35 2.09(.68) 35 2.06(.77) 34 1.98(.65) 29 
gesamt 2.30(.64) 103 2.11(.70) 98 2.12(.68) 98 2.12(.72) 95 2.10(.68) 74 
 
Die Ergebnisse der Tests des gemischten linearen Modells sind Tabelle 59 zu entneh-
men. Für die Berechnung der jeweiligen Kontraste und Effektstärken wurden jeweils nur Vpn 
berücksichtigt, von denen Messwerte zu beiden berücksichtigten Messzeitpunkten vorlagen. 
Der Verlauf der Mittelwerte der Skala IS- der drei Bedingungen über die fünf Messzeitpunkte 
ist Abbildung 23 zu entnehmen. 
 
Tabelle 59: Ergebnisse des gemischten linearen Modells für die Skala IS- unter Angabe der 
F-/ t-Statistik, der Freiheitsgrade (df), p-Werte und Effektstärken (d) 
Test F t df p d 
Test 1: 
MBed1Mzp1= MBep1Mzp1=MBed3Mzp1 




Test 2 (Hypothese 1.1): 
MBed(1+2+3)Mzp2< 
MBed(1+2+3)Mzp1 
 3.417 355.364 <.001  -
.36 




.422  2/355.290 .656 -.17-.19 
                                                 
28
 Zwei der drei Effektstärken hatten einen Wert >.20, bzw. <-.20. 
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Test 4 (Hypothese 2.1): 
(MBed1Mzp4-MBed1Mzp2)> 
(MBed2Mzp4-MBed2Mzp2) 
 1.332 351.941 .092 .33 
Test 5 (Hypothese 2.1.1): 
(MBed1Mzp5-MBed1Mzp2)> 
(MBed2Mzp5-MBed2Mzp2) 
 2.333 353.906 .01 .74 
Test 6 (Hypothese 3.1): 
(MBed2Mzp4-MBed2Mzp2)< 
(MBed3Mzp4-MBed3Mzp2) 
 .697 352.142 .243 -.15 




 .566 353.485 .286 -.04 
 
Abbildung 23: Verlauf der Mittelwerte für die drei Bedingungen auf der AV: IS- über die fünf 
Messzeitpunkte 
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Um diese Ergebnisse der Vergleiche zwischen den Gruppen besser einordnen zu kön-
nen, werden zu den Tests 2, 4, 5, 6 und 7 ergänzend die Intragruppeneffektstärken berichtet. 
Es werden die Effektstärken für die Trainingswirksamkeit innerhalb der drei einzelnen Be-
dingungen, sowie die Effektstärken für die Stabilität der Trainingseffekte innerhalb der ein-
zelnen Bedingungen (je kleiner die Effektstärke, desto stabiler bleiben die Trainingseffekte 
über die Zeit) berichtet. Diese ergänzenden Effektstärken sind Tabelle 60 zu entnehmen.  
Tabelle 60: Effektstärken (d) für die Intragruppeneffekte für die Skala IS- 
Test d 
Ergänzend zu Test 2: MBed1Mzp2-MBed1Mzp1 -.24 
Ergänzend zu Test 2: MBed2Mzp2-MBed2Mzp1 -.60 
Ergänzend zu Test 2: MBed3Mzp2-MBed3Mzp1 -.29 
Ergänzend zu Test 4: MBed1Mzp4-MBed1Mzp2 .17 
Ergänzend zu Test 5: MBed1Mzp5-MBed1Mzp2 .57 
Ergänzend zu Test 4/6: MBed2Mzp4-MBed2Mzp2 -.16 
Ergänzend zu Test 5/7: MBed2Mzp5-MBed2Mzp2 -.20 
Ergänzend zu Test 6: MBed3Mzp4-MBed3Mzp2 .00 
Ergänzend zu Test 7: MBed3Mzp5-MBed3Mzp2 -.15 
 
7.1.5.1 Zusammenfassung IS- 
Es zeigte sich erwartungskonform ein Rückgang an internal-stabilen 
Misserfolgsattributionen nach der Teilnahme am Training für alle drei Trainingsbedingungen 
mit einer kleinen Effektstärke. Die zu Mzp 2 (post Training) erzielten Effekte blieben für die 
Vpn der Bed. 2 (IBI-Aufgaben) zu Mzp 4 (7-Monats-Follow-up) und zu Mzp 5 (12-Monats-
Follow-up) mit einer kleinen bis mittleren Effektstärke stabiler aufrechterhalten als für die 
Vpn von Bed. 1 (IBI-ursprünglich). Innerhalb von Bed. 1 kam es zu einem Rückgang der 
Effekte; es traten wieder vermehrt internal-stabile Misserfolgsattributionen zu Mzp 5 auf mit 
einer mittleren Effektstärke. Innerhalb von Bed. 2 kam es hingegen zu Mzp 5 noch zu einem 
weiteren leichten Abfall im Auftreten der internal-stabilen Misserfolgsattributionen mit einer 
kleinen Effektstärke. Die zu Mzp 2 erzielten Effekte für die Vpn der Bed. 2 (IBI-Aufgaben) 
und die Vpn der Bed. 3 (IBI-Zeit) unterschieden sich nicht hinsichtlich der Stabilität zu Mzp 4 
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(7-Monats-Follow-up) und zu Mzp 5 (12-Monats-Follow-up). Innerhalb von Bed. 3 zeigte 
sich kein Abfall des Effekts zu Mzp 4 oder Mzp 5. 
7.2 Allgemeine Selbstwirksamkeitserwartung 
Die zu den jeweiligen Messzeitpunkten (Mzp) vorliegenden Mittelwerte (M) und 
Standardabweichungen (SD) der Teilnehmer (Vpn) der drei Bedingungen (Bed. 1: IBI-
ursprünglich, Bed. 2: IBI-Zeit, Bed. 3: IBI-Aufgaben) der Skala zur allgemeinen Selbstwirk-
samkeitserwartung werden in Tabelle 62 dargestellt. Als günstige Veränderung wird ein 
Zuwachs auf der Skala SWE erwartet, so dass höherer Selbstwirksamkeitserwartung kommt. 
 
Tabelle 61: Mittelwerte (M) und Standardabweichungen (SD) der Skala SWE aller drei Be-





















Bed.1 2.97(.38) 29 3.27(.46) 27 3.34(.36) 27 3.26(.42) 27 3.18(.43) 19 
Bed.2 2.83(.40) 37 2.96(.44) 36 3.12(.36) 36 3.11(.46) 35 3.05(.47) 27 
Bed.3 2.96(.39) 37 3.19(.40) 35 3.30(.42) 35 3.28(.42) 34 3.16(.47) 29 
gesamt 2.92(.39) 103 3.13(.45) 98 3.25(.39) 98 3.21(.44) 96 3.13(.46) 75 
 
Die Ergebnisse der Tests des gemischten linearen Modells sind Tabelle 62 zu entneh-
men. Für die Berechnung der jeweiligen Kontraste und Effektstärken wurden jeweils nur Vpn 
berücksichtigt, von denen Messwerte zu beiden berücksichtigten Messzeitpunkten vorlagen. 
Der Verlauf der Mittelwerte der Skala SWE der drei Bedingungen über die fünf Messzeit-
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Tabelle 62: Ergebnisse des gemischten linearen Modells für die Skala SWE unter Angabe der 
F-/ t-Statistik, der Freiheitsgrade (df), p-Werte und Effektstärken (d) 
Test F t df p d 
Test 1: 
MBed1Mzp1= MBep1Mzp1=MBed3Mzp1 




Test 2 (Hypothese 1.2): 
MBed(1+2+3)Mzp2> 
MBed(1+2+3)Mzp1 
 6.237 360.173 <.001 .64 









Test 4 (Hypothese 2.2): 
(MBed1Mzp4-MBed1Mzp2)< 
(MBed2Mzp4-MBed2Mzp2) 
 1.705 355.844 .045 -.30 
Test 5 (Hypothese 2.2.1): 
(MBed1Mzp5-MBed1Mzp2)< 
(MBed2Mzp5-MBed2Mzp2) 
 1.353 358.642 .089 -.37 
Test 6 (Hypothese 3.2): 
(MBed2Mzp4-MBed2Mzp2)> 
(MBed3Mzp4-MBed3Mzp2) 
 .674 356.099 .251 .09 
Test 7 (Hypothese 3.2.1): 
(MBed2Mzp5-MBed2Mzp2)> 
(MBed3Mzp5-MBed3Mzp2) 
 1.345 357.985 .09 .35 
                                                 
29
 Zwei der drei Effektstärken hatten einen Wert >.20, bzw. <-.20. 
30
 Eine der drei Effektstärken hatte einen Wert <-.20, eine der drei Effektstärken hatte einen Wert >.50. 
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Abbildung 24: Verlauf der Mittelwerte für die drei Bedingungen auf der AV: SWE über die 
fünf Messzeitpunkte 
 
Um diese Ergebnisse der Vergleiche zwischen den Gruppen besser einordnen zu kön-
nen, werden zu den Tests 2, 4, 5, 6 und 7 ergänzend die Intragruppeneffektstärken berichtet. 
Es werden die Effektstärken für die Trainingswirksamkeit innerhalb der drei einzelnen Be-
dingungen sowie die Effektstärken für die Stabilität der Trainingseffekte innerhalb der einzel-
nen Bedingungen (je kleiner die Effektstärke, desto stabiler bleiben die Trainingseffekte über 
die Zeit) berichtet. Diese ergänzenden Effektstärken sind Tabelle 63 zu entnehmen.  
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Tabelle 63: Effektstärken (d) für die Intragruppeneffekte für die Skala SWE 
Test d 
Ergänzend zu Test 2: MBed1Mzp2-MBed1Mzp1 .70 
Ergänzend zu Test 2: MBed2Mzp2-MBed2Mzp1 .45 
Ergänzend zu Test 2: MBed3Mzp2-MBed3Mzp1 .82 
Ergänzend zu Test 4: MBed1Mzp4-MBed1Mzp2 -.01 
Ergänzend zu Test 5: MBed1Mzp5-MBed1Mzp2 .00 
Ergänzend zu Test 4/6: MBed2Mzp4-MBed2Mzp2 .35 
Ergänzend zu Test 5/7: MBed2Mzp5-MBed2Mzp2 .38 
Ergänzend zu Test 6: MBed3Mzp4-MBed3Mzp2 .29 
Ergänzend zu Test 7: MBed3Mzp5-MBed3Mzp2 -.02 
 
7.2.1.1 Zusammenfassung SWE 
Es zeigte sich erwartungskonform ein Zuwachs an Selbstwirksamkeitserwartung nach 
der Teilnahme am Training für alle drei Trainingsbedingungen, mit einer mittleren Effektstär-
ke, wobei die drei Trainingsbedingungen unterschiedlich starken Zuwachs hatten, die Vpn der 
Bed. 2 (IBI-Aufgaben) hatten die kleinste Effektstärke. Die zu Mzp 2 (post Training) erzielten 
Effekte blieben für die Vpn der Bed. 2 (IBI-Aufgaben) zu Mzp 4 (7-Monats-Follow-up) und 
zu Mzp 5 (12-Monats-Follow-up) mit einem kleinen Effekt stabiler aufrechterhalten als für 
die Vpn von Bed. 1 (IBI-ursprünglich). Innerhalb der Bed. 1 zeigte sich auch kein Abfall der 
Effekte von Mzp 2 zu Mzp 4. Innerhalb von Bed. 2 zeigte sich jedoch sogar noch ein leichter 
Zuwachs der Selbstwirksamkeitserwartung zu Mzp 4 und zu Mzp 5 mit einer kleinen Effekt-
stärke. Zwischen den Vpn der Bed. 2 (IBI-Aufgaben) und den Vpn der Bed. 3 (IBI-Zeit) 
bestand hinsichtlich des Rückgangs der Selbstwirksamkeitserwartung von Mzp 2 zu Mzp 4 
kein Unterschied. Im Vergleich zu Mzp 2 zu Mzp 5 fand sich dann ein leichter Unterschied, 
die Selbstwirksamkeitserwartung für die Vpn der Bed. 2 war noch leicht gestiegen, wohinge-
gen die der Vpn von Bed. 3 stabil blieben. Innerhalb von Bed. 3 fand sich ein leichter Zu-
wachs an Selbstwirksamkeit von Mzp 2 zu Mzp 4, es zeigte sich kein Unterschied zwischen 
Mzp 2 und Mzp 5. 
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7.3 Soziale Verhaltensgewohnheiten 
Der „Fragebogen sozialer Verhaltensgewohnheiten“ (FSV, Pfingsten, 2001) beinhaltet 
je eine Skala zu den drei Situationstypen des GSK „Recht durchsetzen“ (FSV-RK), „Bezie-
hungen“ (FSV-BK) und „um Sympathie werben“ (FSV-KK) (insbesondere in Kontaktsituati-
onen) sowie eine Skala zu „aggressivem Durchsetzungsverhalten“ (FSV-AG) und eine zu 
„primärem Vermeidungsverhalten“ (FSV-PV). Bei den Skalen FSV-RK, FSV-BK und FSV-
KK wird ein Zuwachs erwartet, bei den Skalen FSV-AG und FSV-PV wird ein Abfall erwar-
tet. Die Ergebnisse zu den einzelnen Hypothesen werden je Skala der Reihenfolge nach be-
richtet.  
7.3.1 Skala FSV-RK 
Die zu den jeweiligen Messzeitpunkten (Mzp) vorliegenden Mittelwerte (M) und 
Standardabweichungen (SD) der Teilnehmer (Vpn) der drei Bedingungen auf der Skala FSV-
RK („Rechtskompetentes Verhalten“) werden in Tabelle 64 dargestellt. Als günstige Verän-
derung wird ein Zuwachs auf der Skala FSV-RK erwartet, so dass es häufiger zu kompeten-
tem Verhalten im Bereich „Recht durchsetzen“ kommt. 
Tabelle 64: Mittelwerte (M) und Standardabweichungen (SD) der Skala FSV-RK aller drei 
























Bed.1 39.54(2.19) 29 40.75(2.20) 27 40.95(2.37) 27 40.63(2.57) 27 40.27(2.29) 19 
Bed.2 39.85(1.95) 37 40.98(2.53) 36 41.37(2.59) 36 41.11(2.47) 34 41.27(2.60) 26 
Bed.3 40.19(2.05) 37 41.41(2.49) 35 41.89(3.03) 35 41.74(2.83) 34 42.16(3.19) 29 
gesamt 39.88(2.05) 103 41.07(2.42) 98 41.44(2.70) 98 41.20(2.64) 95 41.36(2.84) 74 
 
Die Ergebnisse der Tests des gemischten linearen Modells sind Tabelle 65 zu entneh-
men. Für die Berechnung der jeweiligen Kontraste und Effektstärken wurden jeweils nur Vpn 
berücksichtigt, von denen Messwerte zu beiden berücksichtigten Messzeitpunkten vorlagen. 
                                                 
31
 Korrigierte Skalenberechnung wird durch Pfingsten zur Aquieszenz-Korrektur vorgeschlagen, Berechnung 
und Bestimmung der Staninen-Werte befinden sich im Anhang B2 
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Der Verlauf der Mittelwerte der Skala FSV-RK der drei Bedingungen über die fünf Messzeit-
punkte ist Abbildung 25 zu entnehmen. 
Tabelle 65: Ergebnisse des gemischten linearen Modells für die Skala FSV-RK unter Angabe 
der F-/ t-Statistik, der Freiheitsgrade (df), p-Werte und Effektstärken (d) 
Test F t df p d 
Test 1: 
MBed1Mzp1= MBep1Mzp1=MBed3Mzp1 




Test 2 (Hypothese 1.3): 
MBed(1+2+3)Mzp2> 
MBed(1+2+3)Mzp1 
 6.17 355.629 <.001 .62 




.063  2/355.551 .939 -.10-
.05 
Test 4 (Hypothese 2.3): 
(MBed1Mzp4-MBed1Mzp2)< 
(MBed2Mzp4-MBed2Mzp2) 
 .556 352.001 .289 -.17 
Test 5 (Hypothese 2.3.1): 
(MBed1Mzp5-MBed1Mzp2)< 
(MBed2Mzp5-MBed2Mzp2) 
 .728 354.169 .235 -.13 
Test 6 (Hypothese 3.3): 
(MBed2Mzp4-MBed2Mzp2)> 
(MBed3Mzp4-MBed3Mzp2) 
 .425 352.221 .336 -.13 
Test 7 (Hypothese 3.3.1): 
(MBed2Mzp5-MBed2Mzp2)> 
(MBed3Mzp5-MBed3Mzp2) 
 1.185 353.703 .119 -.64 
                                                 
32
 Eine der drei Effektstärken hat einen Wert <-.20 
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Abbildung 25: Verlauf der Mittelwerte für die drei Bedingungen auf der AV: FSV-RK über die 
fünf Messzeitpunkte 
 
Um diese Ergebnisse der Vergleiche zwischen den Gruppen besser einordnen zu kön-
nen, werden zu den Tests 2, 4, 5, 6 und 7 ergänzend die Intragruppeneffektstärken berichtet. 
Es werden die Effektstärken für die Trainingswirksamkeit innerhalb der drei einzelnen Be-
dingungen sowie die Effektstärken für die Stabilität der Trainingseffekte innerhalb der einzel-
nen Bedingungen (je kleiner die Effektstärke, desto stabiler bleiben die Trainingseffekte über 
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Tabelle 66: Effektstärken (d) für die Intragruppeneffekte für die Skala FSV-RK 
Test d 
Ergänzend zu Test 2: MBed1Mzp2-MBed1Mzp1 .52 
Ergänzend zu Test 2: MBed2Mzp2-MBed2Mzp1 .57 
Ergänzend zu Test 2: MBed3Mzp2-MBed3Mzp1 .80 
Ergänzend zu Test 4: MBed1Mzp4-MBed1Mzp2 -.07 
Ergänzend zu Test 5: MBed1Mzp5-MBed1Mzp2 -.10 
Ergänzend zu Test 4/6: MBed2Mzp4-MBed2Mzp2 .10 
Ergänzend zu Test 5/7: MBed2Mzp5-MBed2Mzp2 .00 
Ergänzend zu Test 6: MBed3Mzp4-MBed3Mzp2 .19 
Ergänzend zu Test 7: MBed3Mzp5-MBed3Mzp2 .55 
 
7.3.1.1 Zusammenfassung FSV-RK 
Es zeigte sich erwartungskonform ein Zuwachs an Rechtskompetentem Verhalten 
nach der Teilnahme am Training für alle drei Trainingsbedingungen mit einer mittleren bis 
großen Effektstärke. Erwartungskonträr zeigte sich zu Mzp 4 (7-Monats-Follow-up) und zu 
Mzp 5 (12-Monats-Follow-up) kein Unterschied in der Stabilität des zu Mzp 2 (post Training) 
erreichten Rechtskompetentem Verhalten zwischen den Vpn der Bed. 1 (IBI-ursprünglich) 
und den Vpn der Bed. 2 (IBI-Aufgaben). Innerhalb der Bed. 1 zeigte sich auch kein nennens-
werter Rückgang der Effekte von Mzp 2 zu Mzp 4. Innerhalb der Bed. 2 zeigte sich außerdem 
kein nennenswerter Zuwachs der Effekte von Mzp 2 zu Mzp 4. Zwischen den Vpn der Bed. 2 
(IBI-Aufgaben) und den Vpn der Bed. 3 (IBI-Zeit) bestand hinsichtlich des Rückgangs des 
Rechtskompetenten Verhaltens von Mzp 2 zu Mzp 4 kein Unterschied. Im Vergleich zu Mzp 
2 zu Mzp 5 fand sich dann ein Unterschied, erwartungskonträr war es bei den Vpn der Bed. 3 
(IBI-Zeit) zu Mzp 5 noch zu einem Zuwachs an Rechtskompetentem Verhalten mit einer 
mittleren Effektstärke gekommen, so dass diese in der Differenz zu den Vpn der Bed. 2 höhe-
re Werte im Bereich Rechtskompetenten Verhaltens hatten. 
7.3.2 Skala FSV-BK 
Die zu den jeweiligen Messzeitpunkten (Mzp) vorliegenden Mittelwerte (M) und 
Standardabweichungen (SD) der Teilnehmer (Vpn) der drei Bedingungen auf der Skala FSV-
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BK („Beziehungskompetentes Verhalten“) werden in Tabelle 67 dargestellt. Als günstige 
Veränderung wird ein Zuwachs auf der Skala FSV-BK erwartet, so dass es häufiger zu kom-
petentem Verhalten im Bereich „Beziehungen“ kommt. 
Tabelle 67: Mittelwerte (M) und Standardabweichungen (SD) der Skala FSV-BK aller drei 
Bedingungen zu allen Messzeitpunkten (Wertebereich der Likert-Skalen 0-3, nach korrigierter 





















Bed.1 44.75(1.98) 29 47.23(2.65) 27 47.52(2.34) 27 46.71(2.75) 27 46.66(2.31) 19 
Bed.2 44.30(2.32) 37 46.33(2.50) 36 47.01(2.48) 36 46.52(3.17) 34 46.47(3.08) 26 
Bed.3 44.48(2.84) 37 47.38(3.09) 35 47.81(3.60) 35 47.50(3.78) 34 47.76(3.96) 29 
gesamt 44.49(2.42) 103 46.95(2.78) 98 47.44(2.89) 98 46.92(3.29) 95 47.02(3.31) 74 
 
Die Ergebnisse der Tests des gemischten linearen Modells sind Tabelle 68 zu entneh-
men. Für die Berechnung der jeweiligen Kontraste und Effektstärken wurden jeweils nur Vpn 
berücksichtigt, von denen Messwerte zu beiden berücksichtigten Messzeitpunkten vorlagen. 
Der Verlauf der Mittelwerte der Skala FSV-BK der drei Bedingungen über die fünf Messzeit-
punkte ist Abbildung 26 zu entnehmen. 
Tabelle 68: Ergebnisse des gemischten linearen Modells für die Skala FSV-BK unter Angabe 
der F-/ t-Statistik, der Freiheitsgrade (df), p-Werte und Effektstärken (d) 
Test F t df p d 
Test 1: 
MBed1Mzp1= MBep1Mzp1=MBed3Mzp1 




Test 2 (Hypothese 1.3): 
MBed(1+2+3)Mzp2> 
MBed(1+2+3)Mzp1 
 -10.449 358.139 <.001 .95 








                                                 
33
 Eine der drei Effektstärken hatte einen Wert >.20. 
34
 Zwei der drei Effektstärken hatten einen Wert <-.20. 
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Test 4 (Hypothese 2.3): 
(MBed1Mzp4-MBed1Mzp2)< 
(MBed2Mzp4-MBed2Mzp2) 
 1.246 354.189 .107 -.44 
Test 5 (Hypothese 2.3.1): 
(MBed1Mzp5-MBed1Mzp2)< 
(MBed2Mzp5-MBed2Mzp2) 
 .834 356.758 .203 -.20 
Test 6 (Hypothese 3.3): 
(MBed2Mzp4-MBed2Mzp2)> 
(MBed3Mzp4-MBed3Mzp2) 
 .258 354.447 .398 .02 




 -.435 356.204 .332 -.15 
 
Abbildung 26: Verlauf der Mittelwerte für die drei Bedingungen auf der AV: FSV-BK über die 
fünf Messzeitpunkte 
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Um diese Ergebnisse der Vergleiche zwischen den Gruppen besser einordnen zu kön-
nen, werden zu den Tests 2, 4, 5, 6 und 7 ergänzend die Intragruppeneffektstärken berichtet. 
Es werden die Effektstärken für die Trainingswirksamkeit innerhalb der drei einzelnen Be-
dingungen sowie die Effektstärken für die Stabilität der Trainingseffekte innerhalb der einzel-
nen Bedingungen (je kleiner die Effektstärke, desto stabiler bleiben die Trainingseffekte über 
die Zeit) berichtet. Diese ergänzenden Effektstärken sind Tabelle 69 zu entnehmen.  
Tabelle 69: Effektstärken (d) für die Intragruppeneffekte für die Skala FSV-BK 
Test d 
Ergänzend zu Test 2: MBed1Mzp2-MBed1Mzp1 .92 
Ergänzend zu Test 2: MBed2Mzp2-MBed2Mzp1 .85 
Ergänzend zu Test 2: MBed3Mzp2-MBed3Mzp1 1.07 
Ergänzend zu Test 4: MBed1Mzp4-MBed1Mzp2 -.30 
Ergänzend zu Test 5: MBed1Mzp5-MBed1Mzp2 -.23 
Ergänzend zu Test 4/6: MBed2Mzp4-MBed2Mzp2 .13 
Ergänzend zu Test 5/7: MBed2Mzp5-MBed2Mzp2 -.02 
Ergänzend zu Test 6: MBed3Mzp4-MBed3Mzp2 .07 
Ergänzend zu Test 7: MBed3Mzp5-MBed3Mzp2 .12 
 
7.3.2.1 Zusammenfassung FSV-BK 
Es zeigte sich erwartungskonform ein Zuwachs an Beziehungskompetentem Verhalten 
nach der Teilnahme am Training für alle drei Trainingsbedingungen mit einer großen Effekt-
stärke. Die zu Mzp 2 (post Training) erzielten Effekte blieben für die Vpn der Bed. 2 (IBI-
Aufgaben) zu Mzp 4 (7-Monats-Follow-up) und zu Mzp 5 (12-Monats-Follow-up) mit einer 
kleinen Effektstärke stabiler aufrechterhalten als für die Vpn von Bed. 1 (IBI-ursprünglich). 
Innerhalb der Bed. 1 zeigte sich auch ein Rückgang des Beziehungskompetenten Verhaltens 
von Mzp 2 zu Mzp 4 und Mzp 5 mit einer kleinen Effektstärke. Innerhalb der Bed. 2 zeigte 
sich weder ein Abfall noch ein Zuwachs der Effekte von Mzp 2 zu Mzp 4 und Mzp 5. Zwi-
schen den Vpn der Bed. 2 (IBI-Aufgaben) und den Vpn der Bed. 3 (IBI-Zeit) bestand hin-
sichtlich des Rückgangs des Beziehungskompetenten Verhaltens von Mzp 2 zu Mzp 4 und 
Mzp 5 kein Unterschied. Innerhalb von Bed. 3 zeigte sich weder ein Abfall noch ein Zuwachs 
der Effekte von Mzp 2 zu Mzp 4 und Mzp 5. 
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7.3.3 Skala FSV-KK 
Die zu den jeweiligen Messzeitpunkten (Mzp) vorliegenden Mittelwerte (M) und 
Standardabweichungen (SD) der Teilnehmer (Vpn) der drei Bedingungen auf der Skala FSV-
KK („Kontaktkompetentes Verhalten“) werden in Tabelle 70 dargestellt. Als günstige Verän-
derung wird ein Zuwachs auf der Skala FSV-KK erwartet, so dass es häufiger zu kompeten-
tem Verhalten im Bereich „Sympathie erwerben“ kommt. 
Tabelle 70: Mittelwerte (M) und Standardabweichungen (SD) der Skala FSV-KK aller drei 
Bedingungen zu allen Messzeitpunkten (Wertebereich der Likert-Skalen 0-3, nach korrigierter 





















Bed.1 31.69(2.01) 29 32.40(1.77) 27 32.86(2.60) 27 32.49(2.09) 27 32.02(1.93) 19 
Bed.2 30.15(1.97) 37 31.40(2.53) 36 31.68(2.30) 36 31.26(2.50) 34 31.32(2.36) 26 
Bed.3 30.94(2.44) 37 32.63(2.72) 35 33.20(2.82) 35 32.45(3.40) 34 32.90(3.42) 29 
gesamt 30.87(2.23) 103 32.12(2.46) 98 32.55(2.64) 98 32.04(2.79) 95 32.12(2.79) 74 
 
Die Ergebnisse der Tests des gemischten linearen Modells sind Tabelle 71 zu entneh-
men. Für die Berechnung der jeweiligen Kontraste und Effektstärken wurden jeweils nur Vpn 
berücksichtigt, von denen Messwerte zu beiden berücksichtigten Messzeitpunkten vorlagen. 
Der Verlauf der Mittelwerte der Skala FSV-KK der drei Bedingungen über die fünf Messzeit-
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Tabelle 71: Ergebnisse des gemischten linearen Modells für die Skala FSV-KK unter Angabe 
der F-/ t-Statistik, der Freiheitsgrade (df), p-Werte und Effektstärken (d) 
Test F t df p d 
Test 1: 
MBed1Mzp1= MBep1Mzp1=MBed3Mzp1 




Test 2 (Hypothese 1.3): 
MBed(1+2+3)Mzp2> 
MBed(1+2+3)Mzp1 
 6.429 358.354 <.001 .62 








Test 4 (Hypothese 2.3): 
(MBed1Mzp4-MBed1Mzp2)< 
(MBed2Mzp4-MBed2Mzp2) 
 .517 354.788 .303 .16 
Test 5 (Hypothese 2.3.1): 
(MBed1Mzp5-MBed1Mzp2)< 
(MBed2Mzp5-MBed2Mzp2) 
 .385 356.923 .35 -.18 
Test 6 (Hypothese 3.3): 
(MBed2Mzp4-MBed2Mzp2)> 
(MBed3Mzp4-MBed3Mzp2) 
 .106 355.006 .458 -.02 
Test 7 (Hypothese 3.3.1): 
(MBed2Mzp5-MBed2Mzp2)> 
(MBed3Mzp5-MBed3Mzp2) 
 .479 356.465 .316 -.12 
                                                 
35
 Eine der drei Effektstärken hatte einen Wert <-.20, eine der drei Effektstärken hatte einen Wert >.20 und eine 
der drei Effektstärken hatte einen Wert >.50. 
36
 Alle drei Effektstärken hatte einen Wert <-.20. 










Abbildung 27: Verlauf der Mittelwerte für die drei Bedingungen auf der AV: FSV-KK über 
die fünf Messzeitpunkte 
 
Um diese Ergebnisse der Vergleiche zwischen den Gruppen besser einordnen zu kön-
nen, werden zu den Tests 2, 4, 5, 6 und 7 ergänzend die Intragruppeneffektstärken berichtet. 
Es werden die Effektstärken für die Trainingswirksamkeit innerhalb der drei einzelnen Be-
dingungen sowie die Effektstärken für die Stabilität der Trainingseffekte innerhalb der einzel-
nen Bedingungen (je kleiner die Effektstärke, desto stabiler bleiben die Trainingseffekte über 
die Zeit) berichtet. Diese ergänzenden Effektstärken sind Tabelle 72 zu entnehmen.  
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Tabelle 72: Effektstärken (d) für die Intragruppeneffekte für die Skala FSV-KK 
Test d 
Ergänzend zu Test 2: MBed1Mzp2-MBed1Mzp1 .40 
Ergänzend zu Test 2: MBed2Mzp2-MBed2Mzp1 .72 
Ergänzend zu Test 2: MBed3Mzp2-MBed3Mzp1 .71 
Ergänzend zu Test 4: MBed1Mzp4-MBed1Mzp2 .05 
Ergänzend zu Test 5: MBed1Mzp5-MBed1Mzp2 -.20 
Ergänzend zu Test 4/6: MBed2Mzp4-MBed2Mzp2 -.11 
Ergänzend zu Test 5/7: MBed2Mzp5-MBed2Mzp2 -.01 
Ergänzend zu Test 6: MBed3Mzp4-MBed3Mzp2 -.07 
Ergänzend zu Test 7: MBed3Mzp5-MBed3Mzp2 .12 
 
7.3.3.1 Zusammenfassung FSV-KK 
Die Vpn der drei Gruppen unterschieden sich zum ersten Messzeitpunkt systematisch. 
Es zeigte sich erwartungskonform ein Zuwachs an Kontaktkompetentem Verhalten nach der 
Teilnahme am Training für alle drei Trainingsbedingungen, mit einer mittleren Effektstärke, 
wobei die Vpn der drei Gruppen unterschiedlich starken Zuwachs hatten. Erwartungskonträr 
zeigte sich zu Mzp 4 (7-Monats-Follow-up) und zu Mzp 5 (12-Monats-Follow-up) kein Un-
terschied in der Stabilität des zu Mzp 2 (post Training) erreichten Kontaktkompetenten Ver-
haltens zwischen den Vpn der Bed. 1 (IBI-ursprünglich) und den Vpn der Bed. 2 (IBI-
Aufgaben). Innerhalb der Bed. 1 zeigte sich kein Rückgang von Mzp 2 zu Mzp 4. Von Mzp 2 
zu Mzp 5 ging das Kontaktkompetente Verhalten mit einer kleinen Effektstärke zurück. In-
nerhalb von Bed. 2 gab es keinen Rückgang von Mzp 2 zu Mzp 4 und Mzp 5. Erwartungs-
konträr zeigte sich zu Mzp 4 (7-Monats-Follow-up) und zu Mzp 5 (12-Monats-Follow-up) 
kein Unterschied in der Stabilität der zu Mzp 2 erreichten Kontaktkompetenten Verhaltens 
zwischen den Vpn der Bed. 2 (IBI-Aufgaben) und den Vpn der Bed. 3 (IBI-Zeit). Innerhalb 
von Bed. 3 gab es keinen nennenswerten Zuwachs oder Rückgang von Mzp 2 zu Mzp 4 und 
Mzp 5. 
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7.3.4 Skala FSV-AG 
Die zu den jeweiligen Messzeitpunkten (Mzp) vorliegenden Mittelwerte (M) und 
Standardabweichungen (SD) der Teilnehmer (Vpn) der drei Bedingungen auf der Skala FSV-
AG („aggressives Durchsetzungsverhalten“) werden in Tabelle 73 dargestellt. Als günstige 
Veränderung wird ein Abfall auf der Skala FSV-AG erwartet, so dass es seltener zu aggressi-
vem Verhalten kommt. 
 
Tabelle 73: Mittelwerte (M) und Standardabweichungen (SD) der Skala FSV-AG aller drei 
Bedingungen zu allen Messzeitpunkten (Wertebereich der Likert-Skalen 0-3, nach korrigierter 





















Bed.1 40.36(2.28) 29 38.68(2.63) 27 38.69(2.46) 27 39.02(2.11) 27 38.56(2.29) 19 
Bed.2 38.76(2.43) 37 37.71(2.46) 36 37.50(2.34) 36 37.60(2.47) 34 37.03(2.38) 26 
Bed.3 39.31(2.44) 37 37.58(2.36) 35 37.95(2.35) 35 37.87(2.33) 34 37.85(2.58) 29 
gesamt 39.41(2.45) 103 37.93(2.49) 98 37.99(2.40) 98 38.10(2.38) 95 37.75(2.48) 74 
 
Die Ergebnisse der Tests des gemischten linearen Modells sind Tabelle 74 zu entneh-
men. Für die Berechnung der jeweiligen Kontraste und Effektstärken wurden jeweils nur Vpn 
berücksichtigt, von denen Messwerte zu beiden berücksichtigten Messzeitpunkten vorlagen. 
Der Verlauf der Mittelwerte der Skala FSV-AG der drei Bedingungen über die fünf Messzeit-
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Tabelle 74: Ergebnisse des gemischten linearen Modells für die Skala FSV-AG unter Angabe 
der F-/ t-Statistik, der Freiheitsgrade (df), p-Werte, Effektstärken (d) für die Intergruppenef-
fekte 
Test F t df p d 
Test 1: 
MBed1Mzp1= MBep1Mzp1=MBed3Mzp1 




Test 2 (Hypothese 1.3): 
MBed(1+2+3)Mzp2< 
MBed(1+2+3)Mzp1 
 8.36 356.079 <.001 -.77 








Test 4 (Hypothese 2.3): 
(MBed1Mzp4-MBed1Mzp2)> 
(MBed2Mzp4-MBed2Mzp2) 
 1.018 352.459 .155 .25 
Test 5 (Hypothese 2.3.1): 
(MBed1Mzp5-MBed1Mzp2)> 
(MBed2Mzp5-MBed2Mzp2) 
 1.375 354.624 .085 .40 
Test 6 (Hypothese 3.3): 
(MBed2Mzp4-MBed2Mzp2)< 
(MBed3Mzp4-MBed3Mzp2) 
 1.173 352.679 .121 -.21 




 1.812 354.159 .036 -.35 
                                                 
37
 Eine der drei Effektstärken hatte einen Wert <-.20, eine der drei Effektstärken hatte einen Wert >.20 und eine 
der drei Effektstärken hatte einen Wert >.50. 
38
 Eine der drei Effektstärken hatte einen Wert <-.20 und eine der drei Effektstärken hatte einen Wert >.20. 
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Abbildung 28: Verlauf der Mittelwerte für die drei Bedingungen auf der AV: FSV-AG über 
die fünf Messzeitpunkte 
 
Um diese Ergebnisse der Vergleiche zwischen den Gruppen besser einordnen zu kön-
nen, werden zu den Tests 2, 4, 5, 6 und 7 ergänzend die Intragruppeneffektstärken berichtet. 
Es werden die Effektstärken für die Trainingswirksamkeit innerhalb der drei einzelnen Be-
dingungen sowie die Effektstärken für die Stabilität der Trainingseffekte innerhalb der einzel-
nen Bedingungen (je kleiner die Effektstärke, desto stabiler bleiben die Trainingseffekte über 
die Zeit) berichtet. Diese ergänzenden Effektstärken sind Tabelle 75 zu entnehmen.  
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Tabelle 75: Effektstärken (d) für die Intragruppeneffekte für die Skala FSV-AG 
Test d 
Ergänzend zu Test 2: MBed1Mzp2-MBed1Mzp1 -.86 
Ergänzend zu Test 2: MBed2Mzp2-MBed2Mzp1 -.53 
Ergänzend zu Test 2: MBed3Mzp2-MBed3Mzp1 -.96 
Ergänzend zu Test 4: MBed1Mzp4-MBed1Mzp2 .18 
Ergänzend zu Test 5: MBed1Mzp5-MBed1Mzp2 .14 
Ergänzend zu Test 4/6: MBed2Mzp4-MBed2Mzp2 -.05 
Ergänzend zu Test 5/7: MBed2Mzp5-MBed2Mzp2 -.27 
Ergänzend zu Test 6: MBed3Mzp4-MBed3Mzp2 .15 
Ergänzend zu Test 7: MBed3Mzp5-MBed3Mzp2 .11 
 
7.3.4.1 Zusammenfassung FSV-AG 
Die Vpn der drei Gruppen unterschieden sich zum ersten Messzeitpunkt systematisch. 
Es zeigte sich erwartungskonform eine Reduktion an aggressivem Durchsetzungsverhalten 
nach der Teilnahme am Training für alle drei Trainingsbedingungen, mit einer mittleren bis 
großen Effektstärke. Die Vpn der drei Gruppen hatten dabei unterschiedlich starken Zuwachs. 
Erwartungskonform zeigten die Vpn der Bed. 2 (IBI-Zeit) im Vergleich zu den Vpn der Bed. 
1 (IBI-ursprünglich) im Vergleich von Mzp 2 (post Training) zu Mzp 4 (7-Monats-Follow-up) 
bzw. Mzp 5 (12-Monats-Follow-up) geringere Werte im aggressiven Durchsetzungsverhalten. 
Innerhalb der Bed. 1 gingen die Effekte zu Mzp 4 leicht zurück; es kam zu mehr aggressivem 
Durchsetzungsverhalten. Dahingegen kam es innerhalb von Bed. 2 (IBI-Aufgaben) von Mzp 
2 zu Mzp 5 noch zu einer weiteren Reduktion an aggressiven Durchsetzungsverhalten mit 
einem kleinen Effekt. Erwartungskonform zeigten die Vpn der Bed. 2 (IBI-Aufgaben) im 
Vergleich zu den Vpn der Bed. 3 (IBI-Zeit) im Vergleich von Mzp 2 zu Mzp 4 bzw. Mzp 5 
geringere Werte im aggressiven Durchsetzungsverhalten. Innerhalb der Bed. 3 zeigten sich 
keine nennenswerten Veränderungen von Mzp 2 zu Mzp 4 oder Mzp 5.  
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7.3.5 Skala FSV-PV 
Die zu den jeweiligen Messzeitpunkten (Mzp) vorliegenden Mittelwerte (M) und 
Standardabweichungen (SD) der Teilnehmer (Vpn) der drei Bedingungen auf der Skala FSV-
PV („primäre Vermeidung“) werden in Tabelle 76 dargestellt. Als günstige Veränderung wird 
ein Abfall auf der Skala FSV-PV erwartet, so dass es seltener zu Vermeidungsverhalten 
kommt. 
Tabelle 76: Mittelwerte (M) und Standardabweichungen (SD) der Skala FSV-PV aller drei 
Bedingungen zu allen Messzeitpunkten (Wertebereich der Likert-Skalen 0-3, nach korrigierter 





















Bed.1 42.04(2.59) 29 40.91(2.69) 27 40.67(2.53) 27 41.07(2.63) 27 41.73(2.15) 19 
Bed.2 43.80(2.75) 37 42.49(2.89) 36 41.73(2.80) 36 42.24(3.24) 34 42.34(3.60) 26 
Bed.3 42.83(2.78) 37 41.19(3.11) 35 40.57(3.05) 35 41.19(3.20) 34 40.84(3.28) 29 
gesamt 42.95(2.78) 103 41.59(2.97) 98 41.02(2.85) 98 41.53(3.08) 95 41.60(3.18) 74 
 
Die Ergebnisse der Tests des gemischten linearen Modells sind Tabelle 77 zu entneh-
men. Für die Berechnung der jeweiligen Kontraste und Effektstärken wurden jeweils nur Vpn 
berücksichtigt, von denen Messwerte zu beiden berücksichtigten Messzeitpunkten vorlagen. 
Der Verlauf der Mittelwerte der Skala FSV-PV der drei Bedingungen über die fünf Messzeit-
punkte ist Abbildung 29 zu entnehmen. 
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Tabelle 77: Ergebnisse des gemischten linearen Modells für die Skala FSV-PV unter Angabe 
der F-/ t-Statistik, der Freiheitsgrade (df), p-Werte und Effektstärken (d) 
Test F t df p d 
Test 1: 
MBed1Mzp1= MBep1Mzp1=MBed3Mzp1 




Test 2 (Hypothese 1.3): 
MBed(1+2+3)Mzp2< 
MBed(1+2+3)Mzp1 
 5.781 357.688 <.001 -.55 








Test 4 (Hypothese 2.3): 
(MBed1Mzp4-MBed1Mzp2)> 
(MBed2Mzp4-MBed2Mzp2) 
 .70 353.976 .242 .24 
 
Test 5 (Hypothese 2.3.1): 
(MBed1Mzp5-MBed1Mzp2)> 
(MBed2Mzp5-MBed2Mzp2) 
 .734 356.258 .232 .12 
Test 6 (Hypothese 3.3): 
(MBed2Mzp4-MBed2Mzp2)< 
(MBed3Mzp4-MBed3Mzp2) 
 .452 354.207 .326 
 
-.15 
Test 7 (Hypothese 3.3.1): 
(MBed2Mzp5-MBed2Mzp2)< 
(MBed3Mzp5-MBed3Mzp2) 
 .465 355.767 .321 -.18 
                                                 
39
 Eine der drei Effektstärken hatte einen Wert >.20, eine der drei Effektstärken hatte einen Wert <-.20 und eine 
der drei Effektstärken hatte einen Wert <-.50. 
40
Zwei der drei Effektstärken hatten einen Wert ≥.20. 
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Abbildung 29: Verlauf der Mittelwerte für die drei Bedingungen auf der AV: FSV-PV über die 
fünf Messzeitpunkte 
 
Um diese Ergebnisse der Vergleiche zwischen den Gruppen besser einordnen zu kön-
nen, werden zu den Tests 2, 4, 5, 6 und 7 ergänzend die Intragruppeneffektstärken berichtet. 
Es werden die Effektstärken für die Trainingswirksamkeit innerhalb der drei einzelnen Be-
dingungen sowie die Effektstärken für die Stabilität der Trainingseffekte innerhalb der einzel-
nen Bedingungen (je kleiner die Effektstärke, desto stabiler bleiben die Trainingseffekte über 
die Zeit) berichtet. Diese ergänzenden Effektstärken sind Tabelle 78 zu entnehmen.  
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Tabelle 78: Effektstärken (d) für die Intragruppeneffekte für die Skala FSV-PV 
Test d 
Ergänzend zu Test 2: MBed1Mzp2-MBed1Mzp1 -.38 
Ergänzend zu Test 2: MBed2Mzp2-MBed2Mzp1 -.55 
Ergänzend zu Test 2: MBed3Mzp2-MBed3Mzp1 -.66 
Ergänzend zu Test 4: MBed1Mzp4-MBed1Mzp2 .08 
Ergänzend zu Test 5: MBed1Mzp5-MBed1Mzp2 .08 
Ergänzend zu Test 4/6: MBed2Mzp4-MBed2Mzp2 -.16 
Ergänzend zu Test 5/7: MBed2Mzp5-MBed2Mzp2 -.05 
Ergänzend zu Test 6: MBed3Mzp4-MBed3Mzp2 .00 
Ergänzend zu Test 7: MBed3Mzp5-MBed3Mzp2 -.22 
 
7.3.5.1 Zusammenfassung FSV-PV 
Die Vpn der drei Gruppen unterschieden sich zum ersten Messzeitpunkt systematisch. 
Es zeigte sich erwartungskonform eine Reduktion der primären Vermeidung nach der Teil-
nahme am Training für alle drei Trainingsbedingungen mit einer mittleren Effektstärke. Zu 
Mzp 4 (7-Monats-Follow-up) zeigte sich ein kleiner Unterschied in der Stabilität des zu Mzp 
2 (post Training) erreichten verringerten primären Vermeidung zwischen den Vpn der Bed. 1 
(IBI-ursprünglich) und den Vpn der Bed. 2 (IBI-Aufgaben), dieser war zu Mzp 5 (12-Monats-
Follow-up) nicht mehr zu finden. Innerhalb von Bed. 1 und Bed. 2 zeigten sich keine nen-
nenswerten Veränderungen von Mzp 2 zu Mzp 4 oder Mzp 5. Zu Mzp 4 (7-Monats-Follow-
up) und zu Mzp 5 (12-Monats-Follow-up) fand sich kein Unterschied hinsichtlich der Stabili-
tät der zu Mzp 2 (post Training) erreichten verringerten primären Vermeidung zwischen den 
Vpn der Bed. 3 (IBI-Zeit) und den Vpn der Bed. 2 (IBI-Aufgaben). Innerhalb von Bed. 3 fand 
sich ein leichter Abfall von Vermeidungsverhalten von Mzp 2 zu Mzp 5.  
7.4  Zusammenfassung Ergebnisse Studie 2 
Die Versuchspersonen der drei Bedingungen unterschieden sich teilweise systematisch 
zu Mzp 1 (prä Training). Hypothese 1 konnte für alle elf AVn beibehalten werden; nach der 
Teilnahme am Training hatten die Versuchspersonen der drei Bedingungen günstige Verände-
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rungen auf allen elf AVn mit kleinen bis großen Effektstärken. Zwischen den drei Bedingun-
gen gab es keine signifikanten Unterschiede nach der Teilnahme am Training, dennoch fan-
den sich in acht Fällen kleine bis mittlere Effekte für Unterschiede im Zuwachs von Mzp 1 zu 
Mzp 2. 
Die zu Mzp 2 (post Training) erreichten Effekte nach Trainingsteilnahme blieben mit 
kleinen Effektstärken bei acht von elf AVn stabiler zu Mzp 4 (7-Monats-Follow-up) für die 
Teilnehmer der Bed. 2 (IBI-Aufgaben) im Vergleich zu den Teilnehmern der Bed. 1 (IBI-
ursprünglich) erhalten, wobei nur eine inferenzstatistisch abgesichert werden konnte. Zu Mzp 
5 (12-Monats-Follow-up) blieben die Effekte nach Teilnahme am Training in sieben von elf 
Fällen stabiler für die Vpn der Bed. 2 (IBI-Aufgaben) im Vergleich zu den Vpn der Bed. 1 
(IBI-ursprünglich) mit einem kleinen bis mittleren Effekt erhalten. Dieser Effekt konnte bei 
vier der elf AVn inferenzstatistisch abgesichert werden. 
Die zu Mzp 2 (post Training) erreichten Effekte nach Trainingsteilnahme blieben mit 
kleinen Effektstärken bei zwei von elf AVn stabiler zu Mzp 4 (7-Monats-Follow-up) für die 
Vpn der Bed. 2 (IBI-Aufgaben) im Vergleich zu den Vpn der Bed. 3 (IBI-Zeit) erhalten, beide 
konnten inferenzstatistisch abgesichert werden. Zu Mzp 5 (14-Monats-Follow-up) blieben die 
Effekte nach Teilnahme am Training in drei von elf Fällen stabiler für die Vpn der Bed. 2 
(IBI-Aufgaben) im Vergleich zu den Vpn der Bed. 3 (IBI-Zeit) mit einem kleinen bis mittle-
ren Effekt erhalten. Diese Effekte konnten inferenzstatistisch abgesichert werden. Erwar-
tungskonträr kam es auch einmal von Mzp 2 zu Mzp 5 zu einer Überlegenheit der Effekte von 
Bed. 3 (IBI-Zeit) gegenüber der Bed. 2 (IBI-Aufgaben) mit einem mittleren Effekt. Eine 
Übersicht über die Effektstärken der sieben Tests des gemischten linearen Modells, für die 
sechs AVn für die als günstige Veränderung ein Zuwachs auf den Skalen erwartet wurde, 
zeigt Tabelle 79. Eine Übersicht über die Effektstärken der sieben Tests des gemischten linea-
ren Modells, für die fünf AVn für die als günstige Veränderung ein Abfall auf den Skalen 
erwartet wurde, zeigt Tabelle 80. 
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Tabelle 79: Effektstärken (d) mit Kennzeichnung für Signifikanz (*) für die sieben Test des 
gemischten linearen Modells, für die sechs AVn für die als günstige Veränderung ein Zu-
wachs auf den Skalen erwartet wurde 












Test 2 (Hypothese 1.1/2/3): 
MBed(1+2+3)Mzp2> 
MBed(1+2+3)Mzp1 
.81* .47* .64* .62* .95* .62* 



































Test 5 (Hypothese 2.1/2/3.1): 
(MBed1Mzp5-MBed1Mzp2)< 
(MBed2Mzp5-MBed2Mzp2) 





































  160 
 
 
Tabelle 80: Effektstärken (d) mit Kennzeichnung für Signifikanz (*) für die sieben Test des 
gemischten linearen Modells, für die fünf AVn für die als günstige Veränderung ein Abfall auf 
den Skalen erwartet wurde 
 ES+ EV+ IS- FSV-AG FSV-PV 
Test 1: 
MBed1Mzp1= MBed2Mzp1=MBed3Mzp1 
-.41-.25 -.37-.30 -.33-.46 -.23-.68* -.66-.35* 
Test 2 (Hypothese 1.1/2/3): 
MBed(1+2+3)Mzp2< 
MBed(1+2+3)Mzp1 
-.44* -.57* -.36* -.77* -.55* 












-.17-.19 -.45-.49 .11- 
.31 
 



























-.13 -.15 -.21 
 
-.15 
Test 7 (Hypothese 3.1/2/3.1): 
(MBed2Mzp5-MBed2Mzp2)< 
(MBed3Mzp5-MBed3Mzp2) 
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8 Diskussion Studie 2 
In der ersten Studie wurde festgestellt, dass durch den Einsatz der Internet-basierten 
Intervention die Trainingseffekte des GSK langfristig nachhaltig aufrechterhalten werden 
können. Ziel dieser zweiten Studie war es zu untersuchen, ob durch eine Variation der Inter-
net-basierten Intervention die Wirksamkeit der Internet-basierten Intervention in Bezug auf 
die Nachhaltigkeit der Trainingseffekte noch gesteigert werden kann. 
Zentral war die Fragestellung, ob die intendierten Trainingseffekte durch verschiedene 
Varianten der Internet-basierten Intervention unterschiedlich nachhaltig aufrechterhalten 
werden können. Es wurde davon ausgegangen, dass eine inhaltlich umfassendere Internet-
basierte Intervention mit mehr kognitiven Aufgaben die Trainingseffekte in größerem Aus-
maß aufrecht erhält als die ursprüngliche Internet-basierte Intervention. Dabei wurde zusätz-
lich kontrolliert, ob ein solcher Effekt nicht allein auf die längere zeitliche Dauer der verän-
derten Internet-basierten Intervention zurückzuführen ist. Dafür wurde die Internet-basierte 
Intervention mit mehr Aufgaben mit einer Internet-basierten Intervention verglichen, die die 
ursprünglichen Inhalte über einen längeren Zeitraum darbot. 
In Bezug auf die Wirksamkeit des GSK selbst wurden im Vorher-Nachher-Vergleich 
der drei Bedingungen deutliche Veränderungen auf allen erhobenen Maßen gefunden. Wie 
bereits in der ersten Studie wiesen die Teilnehmer nach der Teilnahme am Training günstigere 
Attributionsmuster, eine höhere Selbstwirksamkeit sowie sozial kompetentere Verhaltensstra-
tegien auf. Die Intragruppeneffektstärken lagen im kleinen bis großen Bereich (d = .36 bis d = 
.95) und konnten alle inferenzstatistisch abgesichert werden. Die Effekte fallen teilweise 
etwas geringer aus als in der ersten Studie, sprechen aber erneut für die Wirksamkeit des 
Trainings mit einer mittleren Effektstärke im moderaten Bereich (d = .62). Die erste Hypothe-
se wird somit beibehalten.  
Als zentrale Fragestellung wurde untersucht, ob die erreichten Trainingseffekte für die 
Teilnehmer der Internet-basierten Intervention mit mehr Aufgaben (IBI-Aufgaben) in größe-
rem Ausmaß aufrecht erhalten wurden als für die Teilnehmer, die die ursprüngliche Internet-
basierte Intervention im Anschluss an das Training erhielten. Die Ergebnisse zeigen eine 
Tendenz dafür, dass zum 7-Monats-Follow-up der Rückgang der Trainingseffekte für die 
Teilnehmer der IBI-Aufgaben etwas geringer ausfiel als für die Teilnehmer der IBI-
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ursprünglich. Es fanden sich Effektstärken im kleinen Bereich (d = .24 bis d = .44) auf acht 
der elf Skalen, wovon sich lediglich eine inferenzstatistisch absichern ließ. Zum 14-Monats-
Follow-up ist die Stichprobe deutlich kleiner geworden, so dass die Ergebnisse vorsichtiger 
interpretiert werden müssen. Es lassen sich für sieben der elf Skalen kleine bis mittlere Ef-
fektstärken (d = .20 bis d = .74) finden, von denen sich vier inferenzstatistisch absichern 
lassen. Werden die Intragruppeneffektstärken der beiden Gruppen im Vergleich betrachtet, 
fällt auf, dass die Effektstärken für die Teilnehmer der IBI-Aufgaben im Vergleich zu denen 
der IBI-ursprünglich entweder konstant blieben, während die der anderen rückläufig waren 
oder sogar noch leicht zunahmen, während die der anderen eher konstant blieben. Die Ergeb-
nisse sprechen für eine leichte Überlegenheit der Wirksamkeit der Internet-basierten Interven-
tion mit mehr Aufgaben im Vergleich zu der ursprünglichen Internet-basierten Intervention in 
Bezug auf die langfristige Aufrechterhaltung der Trainingseffekte. Auch bei dieser zweiten 
Studie war aufgrund vorheriger Überlegungen zur Teststärke abzusehen, dass für kleine und 
mittlere Effektstärken eher keine inferenzstatistische Absicherung erfolgen konnte, da dafür 
eine deutlich größere Stichprobe nötig gewesen wäre (vergleiche Rost, 2007; Westermann, 
2000).   
Zusätzlich war untersucht worden, ob die erreichten Trainingseffekte für die Teilneh-
mer der Internet-basierten Intervention mit mehr Aufgaben in größerem Ausmaß aufrecht 
erhalten wurden als für die Teilnehmer, die inhaltlich die ursprüngliche Internet-basierte 
Intervention dargeboten über einen längeren Zeitraum (IBI-Zeit) im Anschluss an das Trai-
ning erhielten. Diese dritte Bedingung mit der längeren zeitlichen Darbietung war eingeführt 
worden, um zu kontrollieren, ob eine mögliche größere Aufrechterhaltung der Trainingseffek-
te auch auf die längere zeitliche Bearbeitungszeit zurückzuführen sein könnte, da die Internet-
basierte Intervention mit mehr Aufgaben auch mehr zeitlichen Umfang benötigt und Aufga-
ben und Zeit in dieser Bedingung somit konfundiert sind. Die Ergebnisse zeigen zum 7-
Monats-Follow-up, dass die Teilnehmer der IBI-Aufgaben im Vergleich zu denen der IBI-
Zeit auf drei der elf Skalen mit kleinen bis mittleren Effektstärken (d = .21 bis d = .52) die 
Trainingsergebnisse besser aufrecht erhielten, wovon zwei auch signifikant wurden. Zum 14-
Monats-Follow-up finden sich vier Effektstärken im kleinen bis mittleren Bereich (d = .35 bis 
d = .59, drei davon signifikant) die für die Überlegenheit der IBI-Aufgaben sprechen und eine 
Effektstärke im mittleren Bereich (d = .64, nicht signifikant) die für die Überlegenheit der 
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IBI-Zeit spricht. Betrachtet man die Intragruppeneffektstärken der beiden Gruppen im Ver-
gleich, stellt man für die ersten beiden kognitiven Maße (IS+ und IV+) fest, dass die Trai-
ningseffekte für die Teilnehmer der IBI-Aufgaben weiter ansteigen, wohingegen die der IBI-
Zeit rückläufig waren. Die weiteren Intragruppeneffektstärken der beiden Gruppen lassen 
keine wiederkehrende Systematik erkennen. Die Ergebnisse sprechen nicht für eine klare 
Überlegenheit der Internet-basierten Intervention mit mehr Aufgaben im Vergleich zu denen 
der Internetbasierten Intervention mit mehr Zeit.  
Ebenso wie in der ersten Studie wurde ein Vortest-Nachtest-Vergleichsgruppen-
Design mit zwei Follow-up-Messzeitpunkten gewählt. Die Zuordnung der Versuchspersonen 
zu den Trainings und derer zu den Bedingungen erfolgte annähernd randomisiert. Durch die 
Wahl dieses Designs konnten einflussnehmende Faktoren wie beispielsweise Reifungsprozes-
se und zwischenzeitliches Geschehen kontrolliert werden. Die Messinstrumente und Auswer-
tungsmethoden wurden entsprechend denen der ersten Studie gewählt. Somit ist ein Vergleich 
der Ergebnisse der ersten und zweiten Studie möglich. 
8.1 Einschränkungen der Studie 
Auch bei dieser zweiten Studie können verschiedene Faktoren die Ergebnisse verzerrt 
haben. Vergleicht man die Ergebnisse dieser zweiten Studie mit denen der ersten Studie kann 
man insgesamt sagen, dass die Intragruppeneffektstärken der beiden Studien zur Wirksamkeit 
des GSK größtenteils vergleichbar sind, wobei auffällt, dass die Effektstärken für die erste 
Studie teilweise etwas höher ausfallen (vergleiche Tabelle 81).  
 
Tabelle 81: Intragruppeneffektstärken der Trainingsteilnehmer im Vorher-Nachher Vergleich 
des Trainings für die erste und zweite Studie im Vergleich für alle elf AVn 





































































Betrachtet man die Effektstärken für die Wirksamkeit des Trainings allein (Vortest-
Nachtest) differenziert für die drei Bedingungen der zweiten Studie, fällt auf, dass diese sich 
unterscheiden. Die Effektstärken für die drei Bedinungen waren nicht gleich, sondern weisen 
teilweise Unterschiede auf. Die Teilnehmer aller drei Bedingungen profitierten durch die 
Trainingsteilnahme, dennoch ist für manche Skalen ein deutlicher Unterschied in dem Aus-
maß der Effektstärke zu erkennen, so dass beispielsweise die Effektstärken für zwei Bedin-
gungen im kleinen und für eine im mittleren Bereich liegen oder für zwei im großen und für 
eine im mittleren Bereich (siehe Tabelle 82). 
Tabelle 82: Intragruppeneffektstärken (Vortest-Nachtest) für die drei Bedingungen für alle elf 
AVn 



















































































 Es wurde statistisch überprüft, inwieweit sich die Teilnehmer der drei Bedingungen in 
der Trainingswirksamkeit unterschieden. Für sechs Skalen fanden sich Unterschiede zwischen 
den Gruppen mit kleinen, für zwei Skalen mit mittleren Effektstärken, auch wenn diese Un-
terschiede nicht signifikant wurden. Es ist zu fragen, worauf diese Varianz zurückzuführen ist. 
Die Trainerinnen waren den Bedingungen randomisiert und blind zugeteilt. Die Trainings 
fanden parallelisiert zu gleichen Zeitpunkten statt. Die Stichprobenverteilung weist auf keinen 
markanten Unterschied zwischen den Teilnehmern der drei Bedingungen hin. Die Anzahl der 
Teilnehmer war in der ersten Bedingung deutlich geringer als in Bedingung zwei und drei. 
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Eine mögliche Erklärung der Unterschiede in den Effektstärken könnte allerdings auf An-
fangseffekte zurückzuführen sein. Auch bei der zweiten Studie wurde kontrolliert, ob sich die 
Teilnehmer der drei Trainingsbedingungen zu Trainingsbeginn in der Eingangsmessung 
unterschieden. Die Ergebnisse zeigen, dass die Teilnehmer der drei Bedingungen sich zum 
Zeitpunkt der Eingangsmessung deutlich unterscheiden. Auf acht der elf Maße unterscheiden 
sich die Gruppen mit kleinen Effektstärken, auf den drei weiteren Skalen unterscheiden sich 
die Gruppen signifikant mit mittleren Effektstärken. Im Rahmen der vorliegenden Studie lässt 
sich die Frage, welche Faktoren zu den Anfangseffekten führten, nicht hinreichend beantwor-
ten. Die Zuordnung zu den Gruppen erfolgte annähernd randomisiert, es wurde erneut ein 
experimentelles Design angestrebt. Die Teilnehmer erhielten die Termine aller acht Trainings 
und wurden gebeten, so viele Trainings wie möglich anzugeben, an denen sie teilnehmen 
könnten. Im Anschluss daran wurden alle Teilnehmer einer der angegebenen Möglichkeiten 
zugelost. Somit erfolgte keine vollständige Randomisierung. Allerdings wurde mit dieser 
Quasi-Randomisierung vorliebgenommen, da bei einer vollständigen Randomisierung der 
vermutete Drop out zu hoch gewesen wäre. Aufgrund dieser Randomisierung wurde davon 
ausgegangen, dass eine Gleichverteilung aller Merkmale über die Bedingungen erfolgt ist und 
die Anfangseffekte nicht auf die Zuordnung der Teilnehmer zurückzuführen sind. Durch die 
Unterschiede zu Beginn der Studie zwischen den Teilnehmern der drei Bedingungen müssen 
die Ergebnisse mit Bedacht interpretiert werden. 
Die Stichprobengröße der Untersuchung für die drei Bedingungen (mit n = 29, n = 37 
und n = 37) war nicht besonders groß. Auch bei dieser Untersuchung war bereits vorab bei 
Überlegungen zur Teststärke deutlich, dass eine größere Stichprobe nötig gewesen wäre, um 
kleine Effekte inferenzstatistisch abzusichern (vergleiche Westermann, 2005). Als potentielle 
Versuchspersonen waren alle Teilnehmer der Wartekontrollgruppe der ersten Studie sowie 
über Aushänge geworbene weitere Studierende rekrutiert.  
Der Drop out in den drei Bedingungen war gering bis zum vierten Messzeitpunkt 
(Drop out von n = 2, n = 3 und n = 3 von Mzp 1 zu Mzp 4) und vergleichbar groß zwischen 
den Bedingungen. Zum fünften Messzeitpunkt war die Anzahl der Versuchspersonen für alle 
drei Bedingungen gleichermaßen deutlich gesunken (Bedingung 1: Mzp1: n = 29, Mzp 5: n = 
19; Bedingung 2: Mzp 1: n = 37, Mzp 5: n = 26; Bedingung 3: Mzp1: n = 37, Mzp 5: n = 29). 
Dieser deutliche Rückgang zum letzten Messzeitpunkt wurde erwartet. Die Versuchspersonen 
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waren Studierende der Fakultät für Geisteswissenschaften der TU Braunschweig. Sie konnten 
durch die Teilnahme an der Untersuchung Credits erwerben. Dafür war die Teilnahme an den 
ersten vier Messzeitpunkten verbindlich. Die Teilnahme am fünften Messzeitpunkt war optio-
nal. Die Ergebnisse des fünften Messzeitpunkts sind aufgrund der kleineren Stichprobe somit 
nicht mehr repräsentativ, können aber als Tendenz herangezogen werden. 
8.2 Fazit der zweiten Studie 
Zusammenfassend kann man sagen, dass die Interpretation der Ergebnisse durch be-
stehende Anfangsunterschiede erschwert wird. Die Wirksamkeit des GSK konnte erneut 
deutlich belegt werden. Es gibt Hinweise, dass eine inhaltlich und zeitlich umfassendere 
Internet-basierte Intervention die Trainingseffekte des GSK noch etwas nachhaltiger aufrecht-
erhalten kann als die ursprüngliche Internet-basierte Intervention. Im Vergleich der IBI mit 
mehr Aufgaben und mehr Zeit gegenüber der IBI mit mehr Zeit ist keine deutliche Überle-
genheit der Wirksamkeit der IBI-Aufgaben zu finden. Somit könnte es sein, dass die Überle-
genheit der IBI-Aufgaben gegenüber der IBI-ursprünglich nicht so stark auf den größeren 
Inhalt der Intervention als vielleicht auf die Dauer der Intervention zurückzuführen ist. Auf-
gaben und Dauer waren in dieser Intervention konfundiert. Kausale Zusammenhänge sollten 
in weiterführenden Studien untersucht werden. Insgesamt sprechen die Ergebnisse dafür, dass 
die Varianten der Internet-basierten Intervention für eine etwas größere Wirksamkeit in der 
Aufrechterhaltung der Trainingseffekte sprechen, aber bereits mit der ursprünglichen Internet-
basierten Intervention eine gute Wirksamkeit im Sinne der nachhaltigen Aufrechterhaltung 
der Trainingseffekte erzielt wurden. 
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9 Allgemeine Diskussion 
Mit der vorliegenden Arbeit sollte ein Beitrag geleistet werden, die Frage zu klären, ob 
Internet-basierte Interventionen eine Möglichkeit bieten, Trainingseffekte nachhaltig aufrecht 
zu erhalten. Dazu wurde in einer ersten Studie eine Internet-basierte Intervention im An-
schluss an ein face-to-face Training (Gruppentraining sozialer Kompetenzen) auf ihre lang-
fristige Wirksamkeit untersucht. In einer zweiten Studie wurde diese Internet-basierte Inter-
vention mit zwei verschiedenen Varianten auf vergleichende Wirksamkeit überprüft. 
Es fanden sich deutliche Belege, dass die nach der Teilnahme am GSK erzielten Trai-
ningseffekte durch die Teilnahme an der Internet-basierten Intervention über die Zeit deutlich 
besser aufrechterhalten wurden. Die Rückgänge der Trainingseffekte für die Teilnehmer am 
GSK alleine waren klein und durch die Teilnahme an der Internet-basierten Intervention 
waren diese noch bedeutend kleiner. Teilweise hatten die Teilnehmer der Internet-basierten 
Intervention über die Zeit sogar noch einen Zuwachs der Trainingseffekte zu verzeichnen. 
Zum 7-Monats-Follow-up wurden kleine bis mittlere Effektstärken (d = .21 bis d = .77) für 
die Aufrechterhaltung der Trainingseffekte für die Teilnehmer der kombinierten Intervention 
(Training + IBI) im Vergleich zu den Teilnehmern, die nur das Training durchliefen, gefun-
den. Diese Effektstärken konnten nicht alle inferenzstatistisch abgesichert werden, welches 
allerdings aufgrund der geringen Stichprobe auch nicht zu erwarten war (vergleiche Rost, 
2007). Dieses Ergebnis spricht für die klare Wirksamkeit der Internet-basierten Intervention. 
Auch zum 14-Monats-Follow-up bleiben diese Ergebnisse fast komplett stabil erhalten, aller-
dings ist zu diesem Zeitpunkt die Stichprobe bereits verringert, so dass Verzerrungen vorlie-
gen könnten. Die Teilnahme an der Internet-basierten Intervention alleine (ohne vorheriges 
Training) führte hingegen nicht zu dauerhaften Effekten, lediglich kurzfristig wurden teilwei-
se Effekte erreicht, die nicht nachhaltig waren. 
In der zweiten Studie ergab die vergleichende Wirksamkeitsuntersuchung der ur-
sprünglichen Internet-basierten Intervention mit einer Variante, die um mehr Aufgaben (und 
damit auch mehr Zeit) erweitert worden war, eine leichte Überlegenheit für die Teilnehmer 
der Internet-basierten Intervention mit mehr Aufgaben. Zum 7-Monats-Follow-up wurden die 
Trainingseffekte der Teilnehmer der Internet-basierten Intervention mit mehr Aufgaben auf 
einem Großteil der Maße (acht von elf) mit kleinen Effektstärken (d = .24 bis d = .44) nach-
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haltiger aufrechterhalten als bei den Teilnehmern der ursprünglichen Internet-basierten Inter-
vention. Allerdings konnte dies nur für ein Maß auch inferenzstatistisch abgesichert werden. 
Kaluza (2002) fand in seiner Meta-Analyse zur Effektiviät von face-to-face Stressbewälti-
gungstrainings, dass Programme mit größerem Umfang erfolgreicher waren (d = .51) als 
kürzere Programme mit geringerem Umfang (d = .27). Die vorliegenden Ergebnisse geben 
Hinweise darauf, dass sich dies zum Teil auch für die Internet-basierte Intervention bestätigen 
lässt. Als Einschränkung musste bei der zweiten Studie allerdings festgestellt werden, dass die 
Teilnehmer der drei verschiedenen Bedingungen zum Teil Anfangseffekte aufwiesen und 
somit nicht komplett vergleichbar zu Beginn der Untersuchung waren, welches die Ergebnisse 
verzerrt haben könnte. 
Zusätzlich wurde die neue Internet-basierte Intervention mit mehr Aufgaben auch mit 
einer Variante der Internet-basierten Intervention verglichen, die die ursprünglichen Inhalte 
identisch beibehielt, aber die Darbietung der Aufgaben erfolgte gestreckt über einen längeren 
Zeitraum. So sollte kontrolliert werden, ob mögliche größere Effekte der Internet-basierten 
Intervention mit mehr Aufgaben eventuell rein auf die zeitliche längere Beschäftigung mit 
dem Thema zurückzufühen wären. Bei der Internet-basierten Intervention mit mehr Aufgaben 
gab es eine Konfundierung der zusätzlichen Aufgaben mit zusätzlicher Zeit. Die Ergebnisse 
des Vergleichs der Internet-basierten Intervention mit mehr Aufgaben und mehr Zeit gegen-
über der Internet-basierten Intervention mit nur mehr Zeit geben keinen eindeutigen Hinweis 
auf eine Überlegenheit. Lediglich auf drei der elf Maße fanden sich kleine bis mittlere Effekt-
stärken (d = .21 bis d = .52, zwei davon signifikant) für die Überlegenheit der IBI mit mehr 
Aufgaben zum 7-Monats-Follow-up. Zum 12-Monats-Follow-up sind die Teilnehmer der IBI-
Aufgaben denen der IBI-Zeit auf vier Maßen mit kleinen bis mittleren Effektstärken überle-
gen und auf einem Maß sind konträr die Teilnehmer der IBI-Zeit mit einer mittleren Effekt-
stärke überlegen. Allerdings müssen aufgrund der geringeren Stichprobe zum 12-Monats-
Follow-up die Ergebnisse mit Vorsicht interpretiert werden. Auch wenn die Ergebnisse dieser 
Studie aufgrund der Anfangsunterschiede mit Bedacht interpretiert werden müssen, scheint es 
keine deutliche Überlegenheit der IBI-Aufgaben gegenüber der IBI-Zeit zu geben. Es könnte 
somit sein, dass die Überlegenheit der IBI-Aufgaben gegebenüber der ursprünglichen IBI 
stärker auf die längere Zeitspanne als auf die größere Anzahl der Aufgaben zurückzuführen 
ist. Auch Arthur et al. (2010) fanden in ihrer Untersuchung, dass eine Darbietung von Trai-
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ningsinhalten über einen gestreckteren Zeitraum wirksamer war als die massiertere Darbie-
tung der gleichen Inhalte. 
Außerdem konnten beide Studien die Wirksamkeit des Gruppentrainings sozialer 
Kompetenzen nachweisen. Die mittlere Effektstärke für die Wirksamkeit des Trainings in der 
ersten Studie liegt bei d = .98 (Intergruppeneffektstärke) bzw. bei d = .88 
(Intragruppeneffektstärke) und in der zweiten Studie bei d = .62 (Intragruppeneffektstärke) 
und schwankt somit zwischen einem mittleren und großen Effekt. Dieses Ergebnis ist umso 
bedeutsamer, als es sich ebenso wie in der Untersuchung von Pfingsten (1987) bei den Ver-
suchspersonen nicht um eine klinische Stichprobe handelte.  
Die Ergebnisse beider Studien sprechen zudem eindeutig für die Wirksamkeit der In-
ternet-basierten Intervention. In der ersten Studie werden die Trainingseffekte für die Teil-
nehmer der Internet-basierten Intervention im Vergleich zu den Versuchspersonen, die nur 
das Training erhielten, mit einer kleinen Effektstärke von d = .41 nachhaltiger aufrechterhal-
ten. Ein Einsatz der Internet-basierten Intervention in Anschluss an das Gruppentraining 
sozialer Kompetenzen kann also dafür sorgen, dass die sehr guten Trainingseffekte über die 
Zeit nachhaltiger aufrechterhalten werden können. Die Ergebnisse der zweiten Studie geben 
Hinweise darauf, dass diese Trainingseffekte noch etwas nachhaltiger aufrechterhalten wer-
den, wenn die Internet-basierte Intervention mehr Aufgaben umfasst oder über einen längeren 
Zeitraum gestreckt dargeboten wird. Aufgrund der bestehenden Anfangseffekte bei der zwei-
ten Studie sind diese Ergebnisse allerdings mit Vorsicht zu interpretieren. Die Steigerung der 
Nachhaltigkeit der Trainingsergebnisse durch die Varianten der Internet-basierten Interventi-
on ist allerdings nicht so hoch, dass zukünftig nur noch die längeren, komplexeren Interventi-
onen Anwendung finden sollten. Man kann diese Ergebnisse vielleicht analog betrachten zu 
denen von Richardson und Rothstein (2008) die bei ihrer Untersuchung der Wirksamkeit von 
face-to-face Programmen zur Stressprävention feststellten, dass kognitiv-behaviorale Pro-
gramme wirksamer waren als andere und die Effekte der Interventionen durch die Aufnahme 
zusätzlicher Behandlungskomponenten nicht größer, sondern sogar eher kleiner wurden. Die 
Ergebnisse der vorliegenden Studien sprechen dafür, dass bereits die ursprünglich gewählte 
Internet-basierte Intervention den Mindestumfang hat, den es benötigt, um Nachhaltigkeit der 
Trainingseffekte zu erreichen. Dem genauen Einfluss einzelner Wirkfaktoren, wie Aufgaben 
und Dauer, sollte in weiteren Studien nachgegangen werden. 
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9.1 Stärken, Einschränkungen und Ausblicke für die weitere Forschung 
Die Ergebnisse der vorliegenden Studien reihen sich gut in bisherige Ergebnisse aus 
dem Bereich der klinisch-psychologischen Forschung ein. Dort konnte bereits mehrfach die 
Wirksamkeit von Internet-basierter Therapie belegt werden (z.B. Andersson und Cuijpers, 
2009; Andrews et al. 2010). 
Barak et al. (2008) finden in ihrer Meta-Analyse eine mittlere Effektstärke für die 
Wirksamkeit internet-basierter psychotherapeutischer Interventionen von d = .53, die sie als 
vergleichbar zu face-to-face Interventionen berichten. In der ersten Studie war die Wirksam-
keit der Internet-basierten Intervention alleine allerdings sehr begrenzt. Teilnehmer, die kein 
Training erhielten und ausschließlich an der Internet-basierten Intervention teilnahmen, erziel-
ten im Vergleich zu den Teilnehmern der Wartekontrollbedingung direkt nach der IBI Ver-
besserungen mit einer mittleren Effektstärke von d = .27, die für drei von elf Maßen auch 
inferenzstatistisch abgesichert wurde. Dieser Effekt war allerdings bereits zum 7-Monats-
Follow-up rückläufig (d = .16, signifikant für eine AV). In der vorliegenden Studie war die 
Internet-basierte Intervention allerdings auch nicht dafür konzipiert, eine face-to-face Inter-
vention zu ersetzen. Die Internet-basierte Intervention umfasste lediglich acht Aufgaben über 
vier Wochen, so dass es eher erstaunt, dass zur Postmessung immerhin kleine Effekte gefun-
den werden konnten.  
Erste Studien zeigten auch bereits Hinweise für einen gewinnbringenden Einsatz von 
Internet-basierten Interventionen zur Aufrechterhaltung von Effekten nach face-to-face The-
rapie (z.B. Bauer et al., 2011; Hollandäre et al., 2011). Golkaramney et al. (2007) fanden bei 
ihrer Untersuchung dass bei Patienten die im Anschluss an eine stationäre Psychotherapie an 
einer Internet-basierten Nachsorge teilnahmen, die Therapieeffekte zwölf Monate nach Ent-
lassung mit einer kleinen Effektstärke (d = .30) stärker aufrechterhalten werden konnten als 
für die Teilnehmer der Kontrollgruppe. Für die hier berichtete Internet-basierte Intervention, 
die Trainingseffekte aufrechterhalten sollte, wurde sogar eine mittlere Effektstärke von d = 
.41 gefunden, was bei Betrachtung der Ergebnisse der Meta-Analyse von Barak et al. (2008) 
und der Studie von Golkaramney et al. (2007) als sehr zufriedenstellend interpretiert werden 
kann. 
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Beide vorliegenden Studien verfügen über ein starkes Design. Die Ergebnisse zur 
Wirksamkeit des Trainings selbst mit d = .98 (Intergruppeneffektstärke) bzw. mit d = .88 
(Intragruppeneffektstärke) und in der zweiten Studie mit d = .62 (Intragruppeneffektstärke) 
sind als gut einzuschätzen und liegen in ähnlichen Bereichen wie andere Ergebnisse zur Trai-
ningswirksamkeit im klinisch-psychologischen Bereich (z.B. de Graaf et al., 2008). Ergebnis-
se zur Trainingswirksamkeit im Organisationsbereich weisen deutlich geringere Effektstärken 
auf (vgl. Keith & Frese, 2008) bei deutlich größerer Varianz und mehr methodischen Ein-
schränkungen (vgl. Arthur et al., 2003; Collins & Holton, 2004). 
Die Haupteinschränkung der beiden Studien ist die fragliche Generalisierbarkeit der 
Ergebnisse aufgrund der selektiven Stichprobe der Studierenden. Auch wenn Stichproben von 
Studierenden häufig zum Einsatz kommen, ist die Aussagekraft in Bezug auf die 
Generalisierbarkeit eingeschränkt. Desweiteren war es aufgrund des komplexen Designs und 
der Felduntersuchung mit dem personalintensiven Einsatz von Trainings nicht möglich, große 
Stichproben in den Untersuchungen zum Einsatz zu bringen. Ein Großteil der Ergebnisse der 
ersten Studie konnten in der zweiten Studie repliziert werden, dennoch sollte die Studie ideal-
erweise an einer größeren und repräsentativeren Stichprobe repliziert werden. Die erste Studie 
war darüber hinaus insbesondere durch den hohen Drop out in den Kontrollgruppen beein-
trächtigt. Ein höherer Drop out in den Kontrollgruppen wurde zwar erwartet und durch eine 
entsprechend größere Anzahl von Versuchspersonen aufgefangen, dennoch kann dies zu einer 
Verzerrung geführt haben. Eine weitere Einschränkung der zweiten Studie sind insbesondere 
die Anfangseffekte, die für die drei Bedingungen auf einigen Maßen gefunden worden sind. 
Wider Erwarten waren die Ausgangswerte der Teilnehmer der drei Bedingungen nicht gleich, 
was somit die weiteren Ergebnisse in ihrer Aussagekraft einschränkt. Als Messinstrumente 
wurden einerseits Maße verwendet, die in früheren Untersuchungen zum GSK bereits zur 
Anwendung kamen (vgl. Hinsch und Pfingsten, 2007) andererseits ein Fragebogen zu sozialen 
Verhaltensweisen (FSV), der in Anlehnung an das GSK konzipiert wurde (Pfingsten, 2001). 
Im FSV werden Situationsvignetten verwendet. Die Versuchsperson gibt an, wie wahrschein-
lich sie ein bestimmtes Verhalten zeigen wird. Verhaltensbeobachtungen hätten das ideale 
Maß dargestellt, Veränderungen im Verhalten zu erheben. Da dies aufgrund mangelnder Zeit- 






  172 
 
und Personalressourcen nicht möglich war, stellte der FSV eine gute Option dar, soziale 
Verhaltensweisen zu erfassen. 
Bei dem GSK handelt es sich um ein sehr strukturiertes kognitiv-behaviorales Trai-
ning. Für die Internet-basierte Intervention konnte die komplette Struktur des Trainings (Art 
der Aufgaben und der Aufgabenbearbeitung, Zusammenarbeit in Groß- und Kleingruppe) 
übernommen werden, so dass sich für die Teilnehmer lediglich das Medium änderte, alles 
andere aber bereits sehr vertraut war. Es bleibt zu überlegen, wie eine Adaptation dieser In-
ternet-basierten Intervention für weniger strukturierte Trainings oder auch für solche, die 
nicht kognitiv-behavioral konzipiert sind, aussehen könnten. Ebenfalls der Struktur des GSK 
ist es geschuldet, dass bei der Internet-basierten Intervention die Trainerin leidiglich bei Be-
darf und Nachfrage aktiv wurde. Zu diesen Nachfragen kam es allerdings so gut wie nie, so 
dass die Internet-basierte Intervention annähernd ohne aktive Begleitung erfolgte. Die Ver-
suchspersonen der vorliegenden Studien waren keine klinische Stichprobe, so dass auch dies 
dazu beigetragen haben kann, dass es zu wenig Bedarf an Unterstützung kam. Trotzdem war 
die grundsätzliche Präsenz der Trainerin in der Internet-basierten Intervention hoch. So wur-
den beispielsweise die Aufgaben sukzessive eingestellt und dazu in neue Foren eingeladen. 
Möglicherweise hat diese Begleitung im Hintergrund bereits ausgereicht, um als Unterstüt-
zung wahrgenommen zu werden. Andersson und Cuijpers (2009) weisen darauf hin, dass die 
angebotene Unterstützung grundsätzlich wichtig ist. Sie fanden Hinweise dafür, dass die 
Wirksamkeit von Internet- oder Computerbasierten Interventionen zur Behandlung von De-
pressionen eine höhere Wirksamkeit erzielten, wenn die Programme therapeutengestützt 
waren (d = .61), als wenn sie ohne therapeutenunterstützung verliefen (d = .25). Dass es bei 
der Unterstützung nicht mehr so stark auf das Ausmaß ankommt, zeigen Ergebnisse von Klein 
et al. (2009). Diese fanden, dass das Ausmaß des therapeutischen Kontakts (großer/ geringer 
Kontakt) keinen großen Einfluss auf die Wirksamkeit nimmt. Es bleibt zu fragen, wie diese 
Unterstützung bei Internet-basierten Interventionen mit anderer insbesondere geringerer 
Struktur integriert werden kann.  
Eine weitere Möglichkeit, eine Internet-basierte Intervention einzusetzten, wäre diese 
nicht unmittelbar anschließend an das face-to-face Training sondern in größeren Intervallen 
zu späteren Zeitpunkten ähnlich den Boostersitzungen einzusetzen. Face-to-Face- 
Boostersitzungen bei Therapie und Training im klinischen Bereich erwiesen sich bereits als 
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wirksam (z.B. Braukhaus et al., 2001), so dass untersucht werden sollte, ob ein analoger 
Einsatz der Boostersitzungen über Internet zu vergleichbaren Ergebnissen führte.  
Auch die Art der Darbietung kann variiert werden. In den letzten Jahren haben sich 
beispielsweise Smart Phones und andere Mobile Devices sehr stark verbreitet, so dass bei-
spielsweise über die Konzeption spezifischer „Apps“ die Internet-basierte Intervention durch-
geführt werden könnte. Eine höhere Verbindlichkeit könnte auch durch automatisch generier-
te Erinnerungen via App oder Mail geschaffen werden. 
Die vorliegende Untersuchung spricht dafür, dass für gut strukturierte Trainings gut 
strukturierte Internet-basierte Interventionen konzipiert werden können. Sowohl das GSK als 
auch die Internet-basierte Intervention sind kurze, klare Interventionen und erzielen dennoch 
beide deutliche Effekte. Außerdem können Internet-basierte Interventionen kostengünstig 
eingesetzt werden (z.B. Barak & Grohol, 2011; Titov et al., 2009). Eine Kosten-Nutzen-
Betrachtung fällt somit günstig aus und spricht für die Konzeption und den Einsatz gut struk-
turierter kognitiv-behavioraler Internet-basierter Interventionen im Anschluss an Trainings, 
um die Nachhaltigkeit von Trainingseffekten zu verbessern.   
Wie Kauffeld (2010) sagt, reicht ein gutes Training alleine nicht aus, um die er-
wünschten Erfolge zu erzielen. Die anschließende Einbettung ist entscheidend. Mit der Inter-
net-basierten Intervention und jeder ihrer Varianten scheint eine Möglichkeit der sinnvollen 
Einbettung nach dem Training gefunden worden zu sein, die es ermöglicht, Trainingseffekte 
nachhaltig aufrechtzuerhalten. Weitere Forschung sollte Internet-basierte Interventionen im 
Anschluss an andere Trainingsprogramme konzipieren und auf Wirksamkeit überprüfen. 
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(Dorrmann & Hinsch, 1981) 
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Anhang B2 Skalenberechnung FSV (Pfingsten, 2001), Bestimmung Stanine-Werte 
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Anhang C2 Aufgaben der Internet-basierten Intervention der Kontrollgruppe (Studie 1: 
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Anhang A Fragebögen (Fragebogen zu Mzp 1, Studie 1: mit Soziodemographischen Fra-
gen, SWE (Schwarzer & Jerusalem, 1999), FSV (Pfingsten, 2001), IE-SV-F 
(Dorrmann & Hinsch, 1981) 
 Anmerkung: Der oben dargestellte Fragebogen zu Messzeitpunkt 1 der Studie 
1 entsprach dem Fragebogen zu Messzeitpunkt 1 der Studie 2. 
 Zu den übrigen Messzeitpunkten waren die Fragebögen identisch, bis auf die 
Angabe der soziodemographischen Daten, die ausschließlich zum ersten Mess-
zeitpunkt erhoben wurden. 
 Die Papieransicht entspricht der Onlineansicht des Fragebogens bei „unipark“. 
 






  186 
 
 






  187 
 
 






  188 
 
 






  189 
 
 






  190 
 
 






  191 
 
 






  192 
 
 






  193 
 
 






  194 
 
 






  195 
 
 






  196 
 
 






  197 
 
 






  198 
 
 






  199 
 
 






  200 
 
 






  201 
 
 






  202 
 
 






  203 
 
 






  204 
 
 






  205 
 
 






  206 
 
 
Anhang B1 Syntax zur SPSS-Berechnung der gemischten linearen Modelle (siehe Kapitel 
3.6.1 und Kapitel 6.6.1) 
Studie 1: Syntax zur SPSS-Berechnung des unter 3.6.1 aufgestellten Modells 
MIXED M_SWE_1 BY bed_comb 
  /CRITERIA=CIN(95) MXITER(100) MXSTEP(10) SCORING(1) SINGU-
LAR(0.000000000001) HCONVERGE(0,  
    ABSOLUTE) LCONVERGE(0, ABSOLUTE) PCONVERGE(0.000001, ABSOLUTE) 
  /FIXED=bed_comb | SSTYPE(3) 
  /METHOD=REML 
/test 'Test auf Anfangseffekte' bed_comb 1 -1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0; 
bed_comb 1 0 -1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0; 
bed_comb 1 0 0 -1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0; 
bed_comb 0 1 0 -1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0; 
bed_comb 0 0 1 -1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0; 
bed_comb 0 1 -1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 
/test 'Training vs Kontrolle prä post' bed_comb -1 -1 1 1 1 1 -1 -1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 
/test 'Training vs IBI prä post' bed_comb -1/2 -1/2 0 0 1/2 1/2 1 0 0 0 -1 0 0 0 0 0 0 0  
/test 'IBI gegen Kontrolle prä post (t2t3)' bed_comb 0 0 0 0 0 0 -1 1 0 0 1 -1 0 0 0 0 0 0  
/test 'IBI gegen Kontrolle +7 Monate (t2t5)' bed_comb 0 0 0 0  0 0 -1 1  0 0 0 0  0 0 1 -1  0 0 
/test 'GSK vs Kombination prä post' bed_comb 1 -1 0 0  -1 1 0 0  0 0 0 0  0 0 0 0  0 0 
/test 'GSK vs Kombination t2t5' bed_comb 0 0 0 0  1 -1 0 0  0 0 0 0   -1 1 0 0  0 0 
/test 'GSK vs Kombination t2t6' bed_comb 0 0 0 0  1 -1 0 0  0 0 0 0    0 0 0 0  -1 1 
  /RANDOM=INTERCEPT | SUBJECT(Fallnr) COVTYPE(VC). 
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Studie 2: Syntax zur SPSS-Berechnung des unter 6.6.1 aufgestellten Modells 
MIXED SWE BY bed_comb_neu 
  /CRITERIA=CIN(95) MXITER(100) MXSTEP(10) SCORING(1) SINGU-
LAR(0.000000000001) HCONVERGE(0,  
    ABSOLUTE) LCONVERGE(0, ABSOLUTE) PCONVERGE(0.000001, ABSOLUTE) 
  /FIXED=bed_comb_neu | SSTYPE(3) 
  /METHOD=REML 
/test 'Test auf Anfangseffekte' bed_comb_neu 1 -1 0  0 0 0  0 0 0  0 0 0  0 0 0; 
bed_comb_neu 1 0 -1  0 0 0  0 0 0  0 0 0  0 0 0 ; 
bed_comb_neu 0 1 -1  0 0 0  0 0 0  0 0 0  0 0 0 
/test 'Test Hypothese 1.4' bed_comb_neu 1 -1 0  -1 1 0  0 0 0  0 0 0  0 0 0; 
bed_comb_neu 1 0 -1  -1 0 1  0 0 0  0 0 0  0 0 0 ; 
bed_comb_neu 0 1 -1  0 -1 1  0 0 0  0 0 0  0 0 0 
/test 'Training prä post' bed_comb_neu 1 1 1  -1 -1 -1  0 0 0  0 0 0  0 0 0  
/test 'Bed2 vs.Bed1 t2-t5' bed_comb_neu 0 0 0  1 -1 0  0 0 0  -1 1 0  0 0 0  
/test 'Bed2 vs.Bed1 t2-t6' bed_comb_neu 0 0 0  1 -1 0  0 0 0  0 0 0  -1 1 0  
/test 'Bed2 vs.Bed3 t2-t5' bed_comb_neu 0 0 0  0 -1 1  0 0 0  0 1 -1  0 0 0  
/test 'Bed2 vs.Bed3 t2-t6' bed_comb_neu 0 0 0  0 -1 1  0 0 0   0 0 0  0 1 -1  
  /RANDOM=INTERCEPT | SUBJECT(Fallnr) COVTYPE(VC). 
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Anhang B2 Skalenberechnung FSV (Pfingsten, 2001), Bestimmung Stanine-Werte. 
 
Abbildung 30: Aquieszenzberechnung FSV 1.3 nach Pfingsten (2001), S.38. 
 
Abbildung 31: Bestimmung Stanine-Werte FSV 1.3 nach Pfingsten (2001), S.40.
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Anhang C1  Aufgaben der ursprünglichen Internet-basierten Intervention (Studie 1: IBI-
ursprünglich; Studie 2: IBI-ursprünglich, IBI-Zeit) 
 
Begrüßung und weiteres Vorgehen 
Ich möchte Sie alle herzlich begrüßen und Sie einladen online weiter gemeinsam zu üben. 
Damit das Lernen gut klappt, hier noch einige Erklärungen zum weiteren Vorgehen:  
Immer sonntags und mittwochs während der nächsten vier Wochen erhalten Sie hier eine neue 
Aufgabe.  
Sie können sich aus mehreren Aufgaben eine auswählen. Welche das ist und was Sie sich 
vorgenommen haben, berichten Sie bitte im „Kleingruppenforum“. Sie bleiben dort in der 
Kleingruppe, in der Sie auch im Training waren.  
Nachdem Sie Ihr Aufgabe gemacht haben, berichten Sie bitte im Kleingruppenforum wie es 
geklappt hat: „Was war gut? Was würde ich das nächste Mal vielleicht anders machen?“ Bitte 
schreiben Sie je Aufgabe max. eine halbe Seite! Denken Sie bitte daran: Bevor Sie eine neue 
Aufgabe abholen, sollten Sie über die Erledigung der Vorhergegangenen berichten.  
Die anderen Gruppenteilnehmer können, wenn relevant, die Aufgaben kommentieren, eben-
falls nach den Spielregeln die Sie aus dem Training kennen (immer erst: „was war gut?“, dann 
erst: „was könnte man ggf. anders machen“).  
Eine zusätzliche Aufgabe, die Sie jedes Mal machen sollen, wenn Sie sich eine Aufgabe 
abholen oder über eine Aufgabe berichten: Erzählen Sie eine Sache die Sie gut gemacht 
haben (z.B.: habe mir vorgenommen eine Seite zu lesen und habe das auch gemacht.) oder 
etwas was Sie an sich gut finden (z.B.: das ich regelmäßig meine Oma anrufe). 
Sie können mich jederzeit bitten in die Kleingruppe zu kommen. Schreiben Sie das einfach 
ins Forum. Wenn es darüber hinaus Sachen gibt, die Sie in der Großgruppe besprechen möch-
ten, können Sie dies im Großgruppenforum tun.  Benennen Sie bitte zu Beginn jeder Woche 
eine Person aus der Kleingruppe, die die Rolle des „Kümmerers“ übernimmt. Der Kümme-
rer“, den Sie zu Beginn jeder Woche benennen, achtet bitte darauf, dass sich jeder der Teil-
nehmerInnen an dieses Vorgehen hält und erinnert die anderen, falls sie vergessen sollten sich 
Aufgaben zu holen o.ä. 
Im nächsten Dokument finden Sie eine erste Übung. 
Viel Spaß beim weiteren Arbeiten! 
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Warming-Up 
Die Selbstsicherheitspyramide steht auf dem Kopf: Unten steht das selbstsichere Verhalten, 
wenn dieses über einen Zeitraum hinweg gezeigt wird, wird es langsam zu selbstsicheren 
Verhaltensgewohnheiten. Die selbstsicheren Verhaltensgewohnheiten führen über die Zeit zu 
einer Umstrukturierung der Persönlichkeit und führen zu einer selbstsicheren Persönlichkeit. 
Betrachten Sie die Pyramide und überlegen Sie an welcher Stelle der Pyramide Sie sich gera-
de befinden! Erzählen Sie den Anderen davon. 
 
Abbildung 32: Selbstsicherheitspyramide (angelehnt an Hinsch & Pfingsten, 2007, S.134) 
 
Vor den Aufgaben: Bitte wählen Sie aus den folgenden Aufgaben die Aufgabe aus, die Sie in 
den nächsten Tagen machen wollen! Wenn Sie eine Aufgabe gefunden haben die Sie machen 
möchten, berichten Sie im Kleingruppenforum welche Aufgabe Sie ausgewählt haben und 
worauf Sie bei der Durchführung achten wollen. 
Denken Sie dabei daran, es muss nicht alles perfekt sein, auch die kleinen Schritte bringen Sie 
voran…. 
Nach den Aufgaben 1-7 im Kleingruppenforum: Berichten Sie welche Aufgabe Sie ausge-
wählt haben und worauf Sie bei der Durchführung achten wollen. Nachdem Sie die Aufgabe 
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durchgeführt haben erzählen Sie hier darüber: Wann und wie habe ich die Aufgabe durchge-
führt? Was war gut? Was würde ich noch verändern? Schreiben Sie bitte dazu wie wichtig 
und wie schwierig diese Übung für Sie war (0 = gar nicht... bis 100 = sehr...). Vergessen Sie 
bitte nicht, außerdem eine Sache zu erzählen, die Sie gut gemacht haben oder etwas zu erzäh-
len, was Ihnen an sich gut gefällt! 
Aufgabe 1. Übungen zur positiven Selbstverbalisation: 
a) Suchen Sie sich eine negative Selbstverbalisation und ersetzten Sie diese durch eine 
positive Selbstverbalisation. 
b) Jubeln Sie einer anderen Person eine positive Bemerkung über sich unter. 
c) „Engelchen + Teufelchen“: Suchen Sie sich ein Thema zu dem Sie oft eher negative 
Selbstverbalisationen haben. Stellen Sie sich ungestört vor einen Spiegel und sagen 
Sie Ihrem Spiegelbild laut Ihre positiven Selbstverbalisierungen ins Gesicht, während 
innerlich die negativen Selbstverbalisationen stattfinden. 
d) Suchen Sie sich ein Thema zu dem Sie oft eher negative Selbstverbalisationen haben. 
Schreiben Sie einen Brief an sich selbst mit all Ihren positiven Selbstverbalisationen 
und lesen Sie sich diesen laut vor! 
Aufgabe 2. Übungen zum Situationstyp „Recht durchsetzen“ 
a) Suchen Sie sich eine Situation in der Sie fest etwas ausgemacht haben, Sie vertraglich 
etwas vereinbart haben oder Ihnen jemand verpflichtet ist eine Auskunft zu geben 
(z.B.: Lohnsteuer) oder Ähnliches… und diese Abmachung nicht eingehalten wird. 
Versuchen Sie Ihr Recht, wie im Training gelernt, durchzusetzen. 
b) Suchen Sie sich eine Situation in der Sie hochoffiziell im Recht sind, formulieren Sie 
einmal deutlich Ihre Wünsche/ Forderung und sprechen Sie dann weiter wie gewohnt. 
c) Suchen Sie sich eine Situation in der Sie im Recht sind und in der Sie bis jetzt nie et-
was sagen mochten (oder Sie nur ganz vorsichtige Andeutungen gemacht haben) sa-
gen Sie einmal Ihre Forderungen so wie Sie es im Training gelernt haben und reden 
Sie dann vorsichtig weiter. 
d) Suchen Sie sich eine Rechtssituation in der Sie bis jetzt sehr heftig (vielleicht auch zu 
heftig) auf Ihrem Recht bestanden haben – versuchen Sie diesmal bestimmt, aber et-
was freundlicher zu reden. 
Aufgabe 3. Übungen zum Situationstyp „Beziehungen“ 
a) Sie ärgern sich fürchterlich, freuen sich sehr, sind traurig, haben eine Wut, sind beun-
ruhigt, oder Ähnliches. Wenn Sie dies erleben, sagen Sie einmal deutlich in der Situa-
tion, was Ihr Gefühl ist und reden Sie dann weiter wie sonst. 
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b) Sie haben sich furchtbar geärgert, sehr gefreut, waren traurig, hatten eine Wut, waren 
beunruhigt, hatten Angst, oder Ähnliches… Erinnern Sie sich im Nachhinein an so ei-
ne Situation und benennen Sie Ihre Gefühle im Nachhinein. Formulieren Sie Ihre Sät-
ze bitte in wörtlicher Rede. 
c) Suchen Sie sich eine Situation in der Sie und Ihr Gegenüber unterschiedliche Bedürf-
nisse und Wünsche haben. Reden Sie wie im Training gelernt. Versuchen Sie aus Ihrer 
Sicht die Situation und Ihre Wünsche zu schildern, versuchen Sie Ihr Gegenüber zu 
verstehen und kommen Sie gegebenenfalls zu einer Einigung. (Bitte nehmen Sie keine 
schwierige Situation.) 
d) Suchen Sie sich eine Situation in der Sie und Ihr Gegenüber unterschiedliche  Bedürf-
nisse und Wünsche haben. Versuchen Sie Ihr Gegenüber zu verstehen, in dem Sie 
nachfragen, zuhören und Verständnis äußern, bis Sie die Situation mit seinen Augen 
sehen können. (Das heißt nicht, dass Sie einer Meinung sein sollen, sondern nur seine 
Sicht gut nachvollziehen können.) 
Aufgabe 4. Übungen zum Situationstyp „um Sympathie werben“ 
a) Machen Sie einer Person ein Kompliment. 
b) Suchen Sie sich eine Situation in der Sie entweder Kontakt aufnehmen möchten oder 
jemanden um einen Gefallen bitten möchten, verhalten Sie sich wie gelernt. 
c) Suchen Sie sich eine Situation, in der Sie das Bedürfnis haben mit jemandem ins Ge-
spräch zu kommen, ein Gespräch am Laufen zu halten, jemanden anzusprechen oder 
Ähnliches… Verhalten Sie sich mindestens 3 Sätze lang so, wie Sie es gelernt haben. 
d) Suchen Sie sich eine Situation in der Sie jemanden um einen Gefallen bitten möchten. 
Verhalten Sie sich mindestens 3 Sätze so, wie gelernt. 
Aufgabe 5. Übungen zu allen Situationstypen 
Da jeder die unterschiedlichen Situationstypen unterschiedlich gut kann, haben Sie in den 
folgenden beiden Übungen die Möglichkeit sich eine Situation aus den drei Typen auszuwäh-
len. 
Suchen Sie sich eine Situation aus dem Situationstyp (Recht, Beziehung, Sympathie) aus, der 
Ihnen am leichtesten (0-30%) fällt! Verhalten Sie sich in dieser Situation so, wie Sie es im 
Training gelernt haben. Falls Ihnen keine eigene Situation einfällt, können Sie sich aus den 
folgenden Situationen eine aussuchen, diese durchführen und ggf. etwas abwandeln. Teilen 
Sie Ihrer Kleingruppe im Forum mit, welche Situation genau Sie durchführen werden und ggf. 
zu welchem Typ Sie diese zuordnen (bei eigenen Situationen) und worauf Sie besonders 
achten wollen. 
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a) Suchen Sie sich ein Geschäft Ihrer Wahl aus (Radio-, Foto- Möbelgeschäft oder etwas 
Ähnliches, lassen Sie sich eine oder mehrere Waren zeigen und erklären, bedanken Sie 
sich, und verlassen Sie dann das Geschäft ohne etwas zu kaufen. (Recht) 
b) Sie gehen in ein gutes Schuhgeschäft, probieren mindestens drei Paar Schuhe an, kön-
nen sich aber nicht entscheiden und verlassen das Geschäft, ohne etwas zu kaufen. 
(Recht) 
c) Sie bitten Ihre MitbewohnerIn, PartnerIn oder Ihre Eltern, Sachen bitte immer gleich 
aufzuräumen statt sie unaufgeräumt in der Wohnung herumfliegen zu lassen oder 
Ähnliches. (Beziehung) 
d) Sie arbeiten im Rahmen Ihres Studiums in einer Arbeits-/ Lerngruppe. Ihr(e) Part-
ner(in) möchte anders vorgehen, das Thema anders aufbereiten o.Ä. als Sie. Begrün-
den Sie Ihre Vorschläge mit Ihrer subjektiven Sicht bzw. Ihren subjektiven Vorlieben 
(z.B.: NICHT: so kann man besser arbeiten, sondern so kann ich besser arbeiten. (Be-
ziehung) 
e) Rufen Sie jemanden an, den Sie lange nicht mehr gesehen haben, und sprechen Sie mit 
ihm mindestens 5 Minuten darüber, wie es ihm und Ihnen in der letzten Zeit ergangen 
ist. (Sympathie) 
f) Sprechen Sie auf der Straße einen der vorübergehenden Passanten an, und lassen Sie 
sich fürs Telefonieren (für Zigaretten oder für den Fahrkartenautomaten) Geld wech-
seln. (Sympathie) 
Aufgabe 6. Übungen zu allen Situationstypen 
Da jeder die unterschiedlichen Situationstypen unterschiedlich gut kann, haben Sie in dieser 
Übung nochmals die Möglichkeit sich eine Situation aus den drei Typen auszuwählen. Suchen 
Sie sich eine Situation aus dem Situationstyp (Recht, Beziehung, Sympathie) aus, der für Sie 
mittelschwer ist (40-60%)! Verhalten Sie sich in dieser Situation wie Sie es im Training 
gelernt haben. Falls Ihnen keine eigene Situation einfällt, können Sie sich aus den folgenden 
Situationen eine aussuchen, diese durchführen und ggf. etwas abwandeln. Teilen Sie Ihrer 
Kleingruppe im Forum mit, welche Situation genau Sie durchführen werden und ggf. zu 
welchem Typ Sie diese zuordnen (bei eigenen Situationen) und worauf Sie besonders achten 
wollen. 
a) Gehen Sie in einen Supermarkt, und schauen Sie sich die dort angebotenen Waren an. 
Kaufen Sie nichts ein, sondern stellen Sie den Wagen wieder ab, und verlassen Sie den 
Supermarkt. (Recht) 
b) Suchen Sie sich ein Kaufhaus aus, und schauen interessiert die Waren irgendeines 
Verkaufsstandes an. Nehmen Sie auch einige Gegenstände in die Hand. Wenn Sie 
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ein(e) Verkäufer(in) anspricht, sagen Sie: „ Ich möchte mich nur einmal umsehen“, 
betrachten die Waren weiter und kaufen nichts. (Recht) 
c) Sie hatten ein schönes Wochenende/schönen Abend oder Nachmittag mit einer guten 
Freundin/ Freund verlebt und möchten Ihre Gefühle über die gemeinsam verlebte Zeit 
beim Abschied dem Gegenüber mitteilen. (Beziehung) 
d) Sie sind zu Ihren Eltern, Freunden o. Ä. gefahren. Diese wollen mit Ihnen etwas un-
ternehmen (einkaufen, backen o. Ä.) Sie sind ziemlich erschöpft und möchten einfach 
nur vorm Fernseher , PC sitzen, ein Buch lesen o. Ä. (Beziehung) 
e) Stellen Sie sich in die Schlange in einem Supermarkt, an der Bushaltestelle o. Ä. und 
machen Sie zum Nächstbesten eine Bemerkung, die ein Gespräch einleiten könnte. 
(Sympathie) 
f) Machen Sie beim Bezahlen in einem Geschäft, auf dem Markt, im Cafe, Restaurant o. 
Ä. eine Bemerkung, aus der sich ein kürzeres Gespräch ergeben könnte. Erkundigen 
Sie sich beispielsweise nach einer Speise, einem Rezept…. (Sympathie) 
Aufgabe 7. In den folgenden Tagen geht es darum eine Situation aus Ihrem Alltagsleben zu 
üben. Überlegen Sie sich, bei welcher (max. mittelschweren) Situation aus Ihrem Alltag Sie 
das was Sie im Training gelernt haben ausprobieren möchten.  
Berichten Sie vorher worauf Sie achten möchten. Welchem Situationstyp ordnen Sie die 
ausgewählte Situation zu und warum? 
8. Aufgabe zum Abschluss: 
Ich möchte mich jetzt von Ihnen verabschieden. Die gemeinsame, sehr intensive Arbeit mit 
Ihnen hat mir viel Freude gemacht. Zum Abschluss möchte ich Sie noch um eine kleine Auf-
gabe bitten: 
Überlegen Sie sich zwei Dinge die Sie gut gemacht haben, während der Arbeit im Forum und 
berichten Sie darüber. Und wenn Sie an die Zukunft denken, was nehmen Sie sich für die 
nächste Zeit vor? 
Auf Wiedersehen und alles Gute  
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Anhang C2 Aufgaben der Internet-basierten Intervention der Kontrollgruppe (Studie 1: 
kein Training, nur Internet-basierte Intervention) 
Begrüßung und weiteres Vorgehen 
Ich hatte Ihnen ja bereits angekündigt, dass Sie bereits in einem ersten Schritt über das Inter-
net soziale Kompetenzen üben können. Ich möchte Sie jetzt zu diesen Übungssitzungen alle 
herzlich begrüßen. 
Damit das Lernen gut klappt, hier noch einige Erklärungen zum weiteren Vorgehen:  
Immer dienstags und freitags während der nächsten vier Wochen erhalten Sie hier eine neue 
Aufgabe.  
Sie können sich aus mehreren Aufgaben eine auswählen. Welche das ist und was Sie sich 
vorgenommen haben, berichten Sie bitte im „Kleingruppenforum“. Sie arbeiten in Kleingrup-
pen mit vier Personen, da Sie auch später im Training in solchen Kleingruppen arbeiten wer-
den. Wenn Sie im Kleingruppenforum schreiben, sind Sie auch automatisch in Ihrer Gruppe 
und nur Ihre Gruppenmitglieder können Ihre Beiträge lesen. 
Nachdem Sie Ihre Aufgabe gemacht haben, berichten Sie bitte im Kleingruppenforum wie es 
geklappt hat: „Was war gut? Was würde ich das nächste Mal vielleicht anders machen?“ Bitte 
schreiben Sie je Aufgabe max. eine halbe Seite!!! Denken Sie bitte daran: Bevor Sie sich eine 
neue Aufgabe abholen, sollten Sie über die Erledigung der Vorhergegangenen berichten. Die 
anderen Gruppenteilnehmer können, wenn relevant, die Aufgaben kommentieren, ebenfalls 
nach den oben genannten Spielregeln, (immer erst: „was war gut?“, dann erst: „was könnte 
man ggf. anders machen“).  
Eine zusätzliche Aufgabe, die Sie jedes Mal machen sollen, wenn Sie sich eine Aufgabe 
abholen oder über eine Aufgabe berichten: Erzählen Sie eine Sache die Sie gut gemacht 
haben (z.B.: habe mir vorgenommen eine Seite zu lesen und habe das auch gemacht.) oder 
etwas was Sie an sich gut finden (z.B.: das ich regelmäßig meine Oma anrufe). 
Sie können mich jederzeit bitten, in die Kleingruppe zu kommen, wenn Sie Unterstützung 
brauchen oder Fragen haben. Schreiben Sie das einfach ins Forum. Wenn Sie darüber hinaus 
Sachen haben, die Sie in der Großgruppe besprechen möchten, können Sie dies im Großgrup-
penforum tun. Benennen bitte zu Beginn jeder Woche eine Person aus der Kleingruppe, die 
die Rolle des „Kümmerers“ übernimmt. Dieser achtet bitte darauf, dass sich jeder der Teil-
nehmerInnen an das oben beschriebene Vorgehen hält und erinnert die anderen, falls sie 
vergessen sollten sich Aufgaben zu holen o.Ä. 
Im nächsten Dokument finden Sie eine erste Übung. 
Viel Spaß beim weiteren Arbeiten! 
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Warming-Up 
Sozial kompetentes Verhalten wird auch oft als selbstsicheres Verhalten bezeichnet. Die 
Selbstsicherheitspyramide steht auf dem Kopf: Unten steht das selbstischere Verhalten, wenn 
dieses über einen Zeitraum hinweg gezeigt wird, wird es langsam zu selbstsicheren Verhal-
tensgewohnheiten. Die selbstsicheren Verhaltensgewohnheiten führen über die Zeit zu einer 
Umstrukturierung der Persönlichkeit und führen zu einer selbstsicheren Persönlichkeit. 
Betrachten Sie die Pyramide und überlegen Sie an welcher Stelle der Pyramide Sie sich gera-
de befinden! Und erzählen Sie bitte den Anderen wie Sie sich eingeschätzt haben. 
 
Abbildung 33: Selbstsicherheitspyramide (angelehnt an Hinsch & Pfingsten, 2007, S.134) 
 
Vor den Aufgaben: Bitte wählen Sie aus den folgenden Aufgaben die Aufgabe aus, die Sie in 
den nächsten Tagen machen wollen! Denken Sie dabei daran, es muss nicht alles perfekt sein, 
auch kleine Schritte bringen Sie voran…. 
Nach den Aufgaben 1-7 im Kleingruppenforum: Berichten Sie bitte welche Aufgabe Sie 
ausgewählt haben und worauf Sie bei der Durchführung achten wollen. Nachdem Sie die 
Aufgabe durchgeführt haben, erzählen Sie bitte hier darüber: Wann und wie habe ich die 
Aufgabe durchgeführt? Was war gut? Was würde ich noch verändern? Schreiben Sie bitte 
dazu wie wichtig und wie schwierig diese Übung für Sie war (0 = gar nicht... bis 100 = 
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sehr...). Vergessen Sie bitte nicht außerdem eine Sache zu erzählen die Sie gut gemacht haben 
oder etwas zu erzählen, was Ihnen an sich selbst gut gefällt! 
Aufgabe 1. Übungen zu positiven Gedankenblitzen 
Ein paar Erklärungen vorweg: Gedankenblitze 
Wir begleiten alles was wir tun und sagen ständig durch innere Kommentare (Gedankenblit-
ze). Diese inneren Kommentare sind soweit automatisiert, dass wir sie in der Regel gar nicht 
bewusst bemerken. Man kann sie aber an die Oberfläche holen, in sehr schwierigen Situatio-
nen tauchen sie oft auch von selbst auf und man spricht sie eventuell auch laut aus (Bsp.: Ihr 
Computer stürzt ab und Ihnen schießt durch den Kopf oder Sie sagen sogar laut: “Blöde Kiste, 
was hat der schon wieder“). Gedankenblitze können positiv sein, dass heißt sie unterstützen 
was ich tun will und lenken meine Gefühle in positive Richtungen (z.B.: „schaff ich schon, 
bekomm ich schon hin, wer nicht wagt der nicht gewinnt….“) oder negativ, das heißt, sie 
hemmen mich bei dem was ich tun will und beeinflussen meine Gefühle in die negative Rich-
tung (z.B.: „nicht schon wieder…, das hat eh alles keinen Sinn…., ist ja furchtbar…“). 
a) Suchen Sie sich einen negativen Gedankenblitz und ersetzten Sie diesen durch einen 
positiven Gedankenblitz. 
b) Jubeln Sie einer anderen Person eine positive Bemerkung über sich unter. 
c) „Engelchen + Teufelchen“: Suchen Sie sich ein Thema zu dem Sie oft eher negative 
Gedankenblitze haben. Stellen Sie sich ungestört vor einen  Spiegel und sagen Sie Ih-
rem Spiegelbild laut Ihre positiven Gedanken ins Gesicht, während innerlich die nega-
tiven Gedankenblitze stattfinden. 
d) Suchen Sie sich ein Thema zu dem Sie oft eher negative Gedankenblitze haben. 
Schreiben Sie einen Brief an sich selbst mit all Ihren positiven Gedanken und lesen 
Sie sich diesen laut vor! 
 
In unterschiedlichen Situationen muss man sich unterschiedlich Verhalten, um sozial kompe-
tent zu sein. In den nächsten Aufgaben werden wir Ihnen diese unterschiedlichen Situationen 
vorstellen und kurz erklären. Dann folgen jeweils die Übungen. 
Es gibt Situationen, in denen es gesetzliche Regelungen gibt, oder etwas ausdrücklich fest 
vereinbart wurde. In solchen Situationen sollten Sie Ihr Recht durchsetzen.  
Reden Sie laut und deutlich in der Ich-Form, sagen Sie zuerst was Sie wollen und dann wa-
rum. Lassen Sie sich in keine Diskussionen verwickeln und bleiben Sie höflich. 
„Recht haben“- Situationen können einem unterschiedlich leicht oder schwer fallen, wenn 
man übt sollte man mit den Leichtesten beginnen. Wir bitten Sie deswegen, alle Situationen 
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die Sie fürs Üben ins Auge fassen, im Kopf auf einer Schwierigkeitsskala von 0 = ganz leicht, 
bis 100 = extrem schwer einzuschätzen. Wir werden Sie immer wieder auffordern möglichst 
leichte Situationen zu wählen. 
Aufgabe 2. Übungen zum Situationstyp „Recht durchsetzen“ 
a) Suchen Sie sich eine Situation in der Sie fest etwas ausgemacht hatten, Sie vertraglich 
etwas vereinbart hatten oder Ihnen jemand verpflichtet ist eine Auskunft zu geben 
(z.B.: Lohnsteuer) oder Ähnliches… und Ihre Abmachung nicht eingehalten wird. 
Versuchen Sie Ihr Recht, wie oben beschrieben, durchzusetzen. 
b) Suchen Sie sich eine Situation in der Sie hochoffiziell im Recht sind, formulieren Sie 
einmal deutlich Ihre Wünsche/ Forderung und sprechen Sie dann weiter wie gewohnt. 
c) Suchen Sie sich eine Situation in der Sie im Recht sind und in der Sie bis jetzt nie et-
was sagen mochten (oder Sie nur ganz vorsichtige Andeutungen gemacht haben) sa-
gen Sie einmal Ihre Forderungen, wie oben beschrieben, und reden dann vorsichtig 
weiter. 
d) Suchen Sie sich eine Rechtssituation in der Sie bis jetzt sehr heftig (vielleicht auch zu 
heftig) auf Ihrem Recht bestanden haben - versuchen Sie diesmal bestimmt, aber etwas 
freundlicher zu reden. 
 
Es gibt Situationen in denen man Forderungen hat, die nicht auf Recht beruhen, sondern auf 
den eigenen subjektiven Vorlieben. Konflikte entstehen, weil die Beteiligten unterschiedliche 
Vorlieben und damit verbundenen Gefühle, Wünsche und Bedürfnisse haben, aber gleichzei-
tig stark an der Beziehung zueinander interessiert sind. Hier sollten Sie Ihre Gefühle und 
Wünsche äußern. 
Begründen Sie Ihre Wünsche und Vorlieben mit Ihren Gefühlen, reden Sie in der Ich-Form, 
machen Sie keine Vorwürfe und Verallgemeinerungen, hören Sie dem anderen auch zu. 
Situationen können einem unterschiedlich leicht oder schwer fallen, wenn man übt sollte man 
mit den Leichtesten beginnen. Wir bitten Sie deswegen, alle Situationen die Sie fürs Üben ins 
Auge fassen, im Kopf auf einer Schwierigkeitsskala von 0= ganz leicht, bis 100= extrem 
schwer einzuschätzen. Wir werden Sie immer wieder auffordern möglichst leichte Situationen 
zu wählen. 
Aufgabe 3. Übungen zum Situationstyp „Beziehungen“ 
a) Sie ärgern sich fürchterlich, freuen sich sehr, sind traurig, haben eine Wut, sind beun-
ruhigt, oder ähnliches. Wenn Sie solch eine Situation erleben, sagen Sie einmal deut-
lich in der Situation, was Ihr Gefühl ist und reden dann weiter wie sonst. 
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b) Sie haben sich furchtbar geärgert, sehr gefreut, waren traurig, hatten eine Wut, waren 
beunruhigt, hatten Angst, oder Ähnliches… Erinnern Sie sich im Nachhinein an so ei-
ne Situation und benennen Sie Ihre Gefühle im Nachhinein. Formulieren Sie Ihre Sät-
ze bitte in wörtlicher Rede. 
c) Suchen Sie sich eine Situation in der Sie und Ihr gegenüber unterschiedliche Bedürf-
nisse und Wünsche haben. Reagieren Sie, wie oben beschrieben. Versuchen Sie aus 
Ihrer Sicht die Situation und Ihre Wünsche zu schildern, versuchen Sie Ihr Gegenüber 
zu verstehen und kommen gegebenenfalls zu einer Einigung. (Bitte nehmen Sie keine 
schwierige Situation.) 
d) Suchen Sie sich eine Situation in der Sie und Ihr Gegenüber unterschiedliche Bedürf-
nisse und Wünsche haben. Versuchen Sie Ihr Gegenüber zu verstehen, in dem Sie 
nachfragen, zuhören und Verständnis äußern, bis Sie die Situation mit seinen Augen 
sehen können. (Das heißt nicht, dass Sie einer Meinung sein sollen, sondern nur, seine 
Sicht gut nachvollziehen zu können.) 
 
Es gibt Situationen, in denen man etwas von jemand anderem möchte, dieser aber in keiner 
Weise verpflichtet ist, zu kooperieren. In solchen Situationen, wird der andere höchstens 
Ihnen zuliebe mitmachen. Sie müssen daher seine Sympathie gewinnen. Am Wichtigsten ist 
es den anderen zu „verstärken“ (zuhören, anlächeln, kleine Komplimente machen)Verstärken 
Sie den anderen besonders dann, wenn er etwas sagt, was Ihren Wünschen entspricht oder 
entgegen kommt. 
Situationen können einem unterschiedlich leicht oder schwer fallen, wenn man übt sollte man 
mit den Leichtesten beginnen. Wir bitten Sie deswegen, alle Situationen die Sie fürs Üben ins 
Auge fassen, im Kopf auf einer Schwierigkeitsskala von 0= ganz leicht, bis 100= extrem 
schwer einzuschätzen. Wir werden Sie immer wieder auffordern möglichst leichte Situationen 
zu wählen. 
Aufgabe 4. Übungen zum Situationstyp „um Sympathie werben“ 
a) Machen Sie einer Person ein Kompliment. 
b) Suchen Sie sich eine Situation, in der Sie entweder Kontakt aufnehmen möchten oder 
jemanden um einen Gefallen bitten möchten, verhalten Sie sich wie oben beschrieben. 
c) Suchen Sie sich eine Situation, in der Sie das Bedürfnis haben mit jemandem ins Ge-
spräch zu kommen, ein Gespräch am Laufen zu halten, jemanden anzusprechen oder 
ähnliches… Verhalten Sie sich mindestens 3 Sätze lang so, wie Sie es gelernt haben. 
d) Suchen Sie sich eine Situation in der Sie jemanden um einen Gefallen bitten möchten. 
Verhalten Sie sich mindestens 3 Sätze so, wie oben beschrieben. 
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Aufgabe 5. Übungen zu allen Situationstypen 
Da jeder die unterschiedlichen Situationstypen unterschiedlich gut kann, haben Sie in den 
folgenden beiden Übungen die Möglichkeit sich eine Situation aus den drei Typen auszuwäh-
len. Suchen Sie sich eine Situation aus dem Situationstyp (Recht, Beziehung, Sympathie) aus, 
der Ihnen am leichtesten (0-30%) fällt! Verhalten Sie sich in dieser Situation wie es für die 
verschiedenen Situationstypen beschrieben wurde. Falls Ihnen keine eigene Situation einfällt, 
können Sie sich aus den folgenden Situationen eine aussuchen, diese durchführen und ggf. 
etwas abwandeln. Teilen Sie Ihrer Kleingruppe im Forum mit, welche Situation genau Sie 
durchführen werden und ggf. zu welchem Typ Sie diese zuordnen (bei eigenen Situationen) 
und worauf Sie besonders achten wollen. 
a) Suchen Sie ein Geschäft Ihrer Wahl aus (Radio-, Foto- Möbelgeschäft oder etwas 
Ähnliches, lassen Sie sich eine oder mehrere Waren zeigen und erklären, bedanken Sie 
sich, und verlassen dann das Geschäft ohne etwas zu kaufen. (Recht) 
b) Sie gehen in ein gutes Schuhgeschäft, probieren mindestens drei Paar Schuhe an, kön-
nen sich aber nicht entscheiden und verlassen das Geschäft, ohne etwas zu kaufen. 
(Recht) 
c) Sie bitten Ihre MitbewohnerIn, PartnerIn oder Ihre Eltern, Sachen bitte immer gleich 
aufzuräumen statt sie unaufgeräumt in der Wohnung herumliegen zu lassen oder Ähn-
liches. (Beziehung) 
d) Sie arbeiten im Rahmen Ihres Studiums in einer Arbeits-/ Lerngruppe. Ihr(e) Part-
ner(in) möchte anders vorgehen, das Thema anders aufbereiten o.Ä. als Sie. Begrün-
den Sie Ihre Vorschläge mit Ihrer subjektiven Sicht bzw. Ihren subjektiven Vorlieben 
(z.B.: NICHT: so kann man besser arbeiten, sondern so kann ich besser arbeiten). 
(Beziehung) 
e) Rufen Sie jemanden an, den Sie lange nicht mehr gesehen haben, und sprechen mit 
ihm mindestens 5 Minuten darüber, wie es ihm und Ihnen in der letzten Zeit ergangen 
ist. (Sympathie) 
f) Sprechen Sie auf der Straße einen der vorübergehenden Passanten an, und lassen Sie 
sich fürs Telefonieren (für Zigaretten oder für den Fahrkartenautomaten) Geld wech-
seln. (Sympathie) 
Aufgabe 6. Übungen zu allen Situationstypen 
Da jeder die unterschiedlichen Situationstypen unterschiedlich gut kann, haben Sie nochmals 
die Möglichkeit Sich eine Situation aus den drei Situationstypen auszuwählen. Suchen Sie 
sich eine Situation aus dem Situationstyp (Recht, Beziehung, Sympathie) aus, der für Sie 
mittelschwer ist (40-60%)! Verhalten Sie sich in dieser Situation wie es für die verschiedenen 
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Situationstypen beschrieben wurde. Falls Ihnen keine eigene Situation einfällt, können Sie 
sich aus den folgenden Situationen eine aussuchen, diese durchführen und ggf. etwas abwan-
deln. Teilen Sie Ihrer Kleingruppe im Forum mit, welche Situation genau Sie durchführen 
werden und ggf. zu welchem Situationstyp Sie diese zuordnen (bei eigenen Situationen) und 
worauf Sie besonders achten wollen. 
a) Gehen Sie in einen Supermarkt, und schauen Sie sich die dort angebotenen Waren an. 
Kaufen Sie nichts ein, sondern stellen Sie den Wagen wieder ab, und verlassen den 
Supermarkt. (Recht) 
b) Suchen Sie sich ein Kaufhaus aus, und schauen Sie sich interessiert die Waren irgend-
eines Verkaufsstandes an. Nehmen Sie auch einige Gegenstände in die Hand. Wenn 
Sie ein(e) Verkäufer(in) anspricht, sagen Sie: „Ich möchte mich nur einmal umsehen“, 
betrachten die Waren weiter und kaufen nichts. (Recht) 
c) Sie haben ein schönes Wochenende/schönen Abend oder Nachmittag mit einer guten 
Freundin/ Freund verlebt und möchten Ihre Gefühle über die gemeinsam verlebte Zeit 
beim Abschied dem Gegenüber mitteilen. (Beziehung) 
d) Sie sind zu Ihren Eltern, Freunden o. Ä. gefahren. Diese wollen mit Ihnen etwas un-
ternehmen (einkaufen, backen o. Ä.) Sie sind ziemlich erschöpft und möchten einfach 
nur vorm Fernseher oder PC sitzen, ein Buch lesen o.Ä. (Beziehung) 
e) Stellen Sie sich in die Schlange in einem Supermarkt, an der Bushaltestelle o.Ä. und 
machen zum Nächstbesten eine Bemerkung, die ein Gespräch einleiten könnte. (Sym-
pathie) 
f) Machen Sie beim Bezahlen in einem Geschäft, auf dem Markt, im Cafe, Restaurant 
o.Ä. eine Bemerkung, aus der sich ein kürzeres Gespräch ergeben könnte. Erkundigen 
sie sich beispielsweise nach einer Speise, einem Rezept…. (Sympathie) 
Aufgabe 7. In den folgenden Tagen geht es darum eine Situation aus Ihrem Alltagsleben zu 
üben. Überlegen Sie sich, bei welcher (max. mittelschweren) Situation aus Ihrem Alltag, Sie 
das Gelernte ausprobieren möchten. Berichten Sie vorher worauf Sie achten wollen. Welchem 
Situationstyp ordnen Sie die ausgewählte Situation zu und warum? 
Aufgabe 8. Abschluss: Ich möchte mich jetzt von Ihnen verabschieden. Die gemeinsame 
Arbeit mit Ihnen hat mir Freude gemacht und ich freue mich auf das Training mit Ihnen. Zum 
Abschluss möchte ich Sie noch um eine kleine Aufgabe bitten: Überlegen Sie sich zwei Dinge 
die Sie gut gemacht haben, während der Arbeit im Forum und berichten Sie darüber. Und 
wenn Sie an die Zukunft denken, was nehmen Sie sich für die nächste Zeit vor? 
Auf Wiedersehen, alles Gute und viel Spaß beim Training 
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Anhang C3 Aufgaben der Internet-basierten Intervention mit mehr Aufgaben (Studie 2: 
IBI-Aufgaben) 
 
Begrüßung und weiteres Vorgehen 
Ich möchte Sie alle herzlich begrüßen und Sie einladen online weiter gemeinsam zu üben. 
Damit das Lernen gut klappt, hier noch einige Erklärungen zum weiteren Vorgehen:  
Immer sonntags und mittwochs während der nächsten vier Wochen erhalten Sie hier eine neue 
Aufgabe.  
Sie können sich aus mehreren Aufgaben eine auswählen.Welche das ist und was Sie sich 
vorgenommen haben, berichten Sie bitte im „Kleingruppenforum“. Sie bleiben dort in der 
Kleingruppe, in der Sie auch im Training waren.  
Nachdem Sie Ihr Aufgabe gemacht haben, berichten Sie bitte im Kleingruppenforum wie es 
geklappt hat: „Was war gut? Was würde ich das nächste Mal vielleicht anders machen?“ Bitte 
schreiben Sie je Aufgabe max. eine halbe Seite! Denken Sie bitte daran: Bevor Sie eine neue 
Aufgabe abholen, sollten Sie über die Erledigung der Vorhergegangenen berichten.  
Die anderen Gruppenteilnehmer können, wenn relevant, die Aufgaben kommentieren, eben-
falls nach den Spielregeln, die Sie aus dem Training kennen (immer erst: „was war gut?“, 
dann erst: „was könnte man ggf. anders machen“).  
Eine zusätzliche Aufgabe, die Sie jedes Mal machen sollen, wenn Sie sich eine Aufgabe 
abholen oder über eine Aufgabe berichten: Erzählen Sie eine Sache die Sie gut gemacht 
haben (z.B.: habe mir vorgenommen eine Seite zu lesen und habe das auch gemacht.) oder 
etwas was Sie an sich gut finden (z.B.: das ich regelmäßig meine Oma anrufe). 
Sie können mich jederzeit bitten, in die Kleingruppe zu kommen. Schreiben Sie das einfach 
ins Forum. Wenn es darüber hinaus Sachen gibt, die Sie in der Großgruppe besprechen möch-
ten, können Sie dies im Großgruppenforum tun.  
Der „Kümmerer“, den Sie zu Beginn jeder Woche benennen, achtet bitte darauf, dass sich 
jeder der TeilnehmerInnen an dieses Vorgehen hält und erinnert die anderen, falls sie verges-
sen sollten, sich Aufgaben zu holen o.ä.. 
Im nächsten Dokument findet Ihr eine erste Übung. 
Viel Spaß beim weiteren Arbeiten! 
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Warming-Up 
Die Selbstsicherheitspyramide steht auf dem Kopf: Unten steht das selbstischere Verhalten, 
wenn dieses über einen Zeitraum hinweg gezeigt wird, wird es langsam zu selbstsicheren 
Verhaltensgewohnheiten. Die selbstsicheren Verhaltensgewohnheiten führen über die Zeit zu 
einer Umstrukturierung der Persönlichkeit und führen zu einer selbstsicheren Persönlichkeit. 
Betrachten Sie die Pyramide und überlegen Sie an welcher Stelle der Pyramide Sie sich gera-
de befinden! Erzählen Sie den anderen davon. 
 
Abbildung 34: Selbstsicherheitspyramide (angelehnt an Hinsch & Pfingsten, 2007, S.134) 
 
Nach den Aufgaben 1, 4, 8, 12, 13, 14  im Kleingruppenforum: Berichten Sie welche Aufgabe 
Sie ausgewählt haben und worauf Sie bei der Durchführung achten wollen. Nachdem Sie die 
Aufgabe durchgeführt haben, erzählen Sie hier darüber: Wann und wie habe ich die Aufgabe 
durchgeführt? Was war gut? Was würde ich noch verändern? Schreiben Sie bitte dazu wie 
wichtig und wie schwierig diese Übung für Sie war (0 = gar nicht... bis 100 = sehr...) Verges-
sen Sie bitte nicht, außerdem eine Sache zu erzählen, die Sie gut gemacht haben oder etwas zu 
erzählen, was Ihnen an sich gut gefällt! 






  224 
 
Nach den Aufgaben 2, 3, 5, 6, 7, 9, 10, 11, 15  im Kleingruppenforum: Berichten Sie hier über 
die zweite Aufgabe. Vergessen Sie bitte nicht außerdem einen Sache zu erzählen die Sie gut 
gemacht haben oder etwas zu erzählen, was Ihnen an sich gut gefällt! 
Aufgabe 1. Bitte wählen Sie aus den folgenden Aufgaben die Aufgabe aus, die Sie in den 
nächsten Tagen machen wollen! 
Denken Sie dabei daran, es muss nicht alles perfekt sein, auch die kleinen Schritte bringen Sie 
voran…. 
Übungen zur positiven Selbstverbalisation: 
a) Suchen Sie sich eine negative Selbstverbalisation und ersetzten Sie diese durch eine 
positive Selbstverbalisation. 
b) Jubeln Sie einer anderen Person eine positive Bemerkung über sich unter. 
c) „Engelchen + Teufelchen“: Suchen Sie sich ein Thema zu dem Sie oft eher negative 
Selbstverbalisationen haben. Stellen Sie sich ungestört vor einen Spiegel und sagen 
Sie Ihrem Spiegelbild laut Ihre positiven Selbstverbalisierungen ins Gesicht, während 
innerlich die negativen Selbstverbalisationen stattfinden. 
d) Suchen Sie sich ein Thema zu dem Sie oft eher negative Selbstverbalisationen haben. 
Schreiben Sie einen Brief an sich selbst mit all Ihren positiven Selbstverbalisationen 
und lesen Sie sich diesen laut vor! 
Aufgabe 2. Stellen Sie sich eine Situation vor, in der Sie sehr ärgerlich oder aufgeregt sind. 
Jetzt wollen Sie versuchen Ihre Aufregung zu vermindern. Einige Personen helfen sich 
dabei eher über die Gedanken/Selbstverbalisationen („ Reg Dich nicht auf…“) andere eher 
körperlich („tiefes Ein- und Ausatmen“). Welcher Typ sind Sie? Machen Sie eher eins von 
beidem, oder vielleicht auch beides zusammen? Oder ist es von Situation zu Situation ver-
schieden? Und evtl.: In welchen Situationen tun Sie was? Berichten Sie in Ihrer Kleingruppe.  
Aufgabe 3. Beschreiben Sie eine Situation, in der Sie ärgerlich werden oder aufgeregt sind. 
Finden Sie wenigstens drei Selbstverbalisationen, die in der Situation für Sie hilfreich sind. 
Welche hilft Ihnen am meisten? 
Aufgabe 4. Bitte wählen Sie aus den folgenden Aufgaben die Aufgabe aus, die Sie in den 
folgenden Tagen machen möchten! Wenn Sie eine Aufgabe gefunden haben, die Sie machen 
möchten, berichten Sie im Kleingruppenforum, welche Aufgabe Sie ausgewählt haben und 
worauf Sie bei der Durchführung achten wollen. 
a) Suchen Sie sich eine Situation in der Sie fest etwas ausgemacht haben, Sie vertraglich 
etwas vereinbart haben oder Ihnen jemand verpflichtet ist eine Auskunft zu geben 
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(z.B.: Lohnsteuer) oder Ähnliches… und diese Abmachung nicht eingehalten wird. 
Versuchen Sie Ihr Recht, wie im Training gelernt, durchzusetzen. 
b) Suchen Sie sich eine Situation in der Sie hochoffiziell im Recht sind, formulieren Sie 
einmal deutlich Ihre Wünsche/ Forderung und sprechen Sie dann weiter wie gewohnt. 
c) Suchen Sie sich eine Situation in der Sie im Recht sind und in der Sie bis jetzt nie et-
was sagen mochten (oder Sie nur ganz vorsichtige Andeutungen gemacht haben) sa-
gen Sie einmal Ihre Forderungen so wie Sie es im Training gelernt haben und reden 
Sie dann vorsichtig weiter. 
d) Suchen Sie sich eine Rechtssituation in der Sie bis jetzt sehr heftig (vielleicht auch zu 
heftig) auf Ihrem Recht bestanden haben – versuchen Sie diesmal bestimmt, aber et-
was freundlicher zu reden. 
Aufgabe 5. Beschreiben Sie in welchen Situationen es Ihnen eher leicht fällt Ihre Gefühle zu 
äußern und wo Sie diese gar nicht oder nur sehr indirekt äußern. Berichten Sie in Ihrer Klein-
gruppe. 
Aufgabe 6. Gefühle zu benennen ist ein Weg, diese direkt zum Ausdruck zu bringen. Häufig 
äußern wir unsere Gefühle aber auch indirekt, in der Mimik, Gestik, Andeutungen usw. Wie 
machen Sie das? Beobachten Sie sich in den nächsten drei Tagen mindestens einmal, wie Sie 
Ihre Gefühle indirekt zum Ausdruck bringen und berichten Sie, was Ihr Gegenüber daraufhin 
tut. 
Aufgabe 7. Angenommen, Sie stellen fest, dass es in manchen Situationen ungünstig beim 
anderen ankommt, wenn Sie Ihre Gefühle indirekt äußern, was könnten Sie sich sagen, um 
Ihre Gefühle doch mitteilen zu können? 
Aufgabe 8. Bitte wählen Sie aus den folgenden Aufgaben die Aufgabe aus, die Sie in den 
nächsten Tagen durchführen wollen! 
a) Sie ärgern sich fürchterlich, freuen sich sehr, sind traurig, haben eine Wut, sind beun-
ruhigt, oder Ähnliches. Wenn Sie dies erleben, sagen Sie einmal deutlich in der Situa-
tion, was Ihr Gefühl ist und reden Sie dann weiter wie sonst. 
b) Sie haben sich furchtbar geärgert, sehr gefreut, waren traurig, hatten eine Wut, waren 
beunruhigt, hatten Angst, oder ähnliches… Erinnern Sie sich im Nachhinein an so eine 
Situation und benennen Sie Ihre Gefühle im Nachhinein. Formulieren Sie Ihre Sätze 
bitte in wörtlicher Rede. 
c) Suchen Sie sich eine Situation in der Sie und Ihr Gegenüber unterschiedliche Bedürf-
nisse und Wünsche haben. Reden Sie wie im Training gelernt. Versuchen Sie aus Ihrer 
Sicht die Situation und Ihre Wünsche zu schildern, versuchen Sie Ihr Gegenüber zu 
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verstehen und kommen Sie gegebenenfalls zu einer Einigung. (Bitte nehmen Sie keine 
schwierige Situation.) 
d) Suchen Sie sich eine Situation in der Sie und Ihr Gegenüber unterschiedliche Bedürf-
nisse und Wünsche haben. Versuchen Sie Ihr Gegenüber zu verstehen, in dem Sie 
nachfragen, zuhören und Verständnis äußern, bis Sie die Situation mit seinen Augen 
sehen können. (Das heißt nicht, dass Sie einer Meinung sein sollen, sondern nur, seine 
Sicht gut nachvollziehen zu können.) 
Aufgabe 9. Denken Sie an eine Situation, in der Sie sich wohl fühlen oder Ihnen etwas beson-
ders gut gelungen ist. Was geht Ihnen in solchen Situationen meistens durch den Kopf? Was 
tut Ihnen besonders gut? 
Aufgabe 10. Letztes Mal haben Sie vorgestellt, was Ihnen in „glücklichen“ Situationen durch 
den Kopf geht. Heute möchten wir Sie bitten, sich eine unglückliche Situation vorzustellen, 
oder eine Situation, die nicht so verlaufen ist, wie Sie es sich gewünscht hätten. Was geht 
Ihnen in solchen Situationen meistens durch den Kopf? Was hilft Ihnen in solchen Situationen 
üblicherweise, auf „die positive Seite (Erklärungsmodell) zu kommen“? Was sagen Sie sich? 
Aufgabe 11. Achten Sie im Laufe der nächsten Woche mal auf Situationen die nicht so gut 
laufen und versuchen Sie die alten Selbstverbalisationen durch andere, hilfreiche zu ersetzen! 
Aufgabe 12. Bitte wählen Sie aus den folgenden Aufgaben zum Situationstyp „Sympathie 
erwerben“ die Aufgabe aus, die Sie in den nächsten Tagen durchführen wollen! 
a) Machen Sie einer Person ein Kompliment. 
b) Suchen Sie sich eine Situation in der Sie entweder Kontakt aufnehmen möchten oder 
jemanden um einen Gefallen bitten möchten, verhalten Sie sich wie gelernt. 
c) Suchen Sie sich eine Situation, in der Sie das Bedürfnis haben mit jemandem ins Ge-
spräch zu kommen, ein Gespräch am Laufen zu halten, jemanden anzusprechen oder 
ähnliches… Verhalten Sie sich mindestens 3 Sätze lang so, wie Sie es gelernt haben. 
d) Suchen Sie sich eine Situation in der Sie jemanden um einen Gefallen bitten möchten. 
Verhalten Sie sich mindestens 3 Sätze so, wie gelernt. 
Aufgabe 13. Da jeder die unterschiedlichen Situationstypen unterschiedlich gut kann, haben 
Sie in den folgenden beiden Übungen die Möglichkeit sich eine Situation aus den drei Typen 
auszuwählen. Suchen Sie sich eine Situation aus dem Situationstyp (Recht, Beziehung, Sym-
pathie) aus, der Ihnen am leichtesten (0-30%) fällt! Verhalten Sie sich in dieser Situation so, 
wie Sie es im Training gelernt haben. Falls Ihnen keine eigene Situation einfällt, können Sie 
sich aus den folgenden Situationen eine aussuchen, diese durchführen und ggf. etwas abwan-
deln. Teilen Sie Ihrer Kleingruppe im Forum mit, welche Situation genau Sie durchführen 
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werden und ggf. zu welchem Typ Sie diese zuordnen (bei eigenen Situationen) und worauf 
Sie besonders achten wollen. 
a) Suchen Sie sich ein Geschäft Ihrer Wahl aus (Radio-, Foto- Möbelgeschäft oder etwas 
Ähnliches, lassen Sie sich eine oder mehrere Waren zeigen und erklären, bedanken Sie 
sich, und verlassen Sie dann das Geschäft ohne etwas zu kaufen. (Recht) 
b) Sie gehen in ein gutes Schuhgeschäft, probieren mindestens drei Paar Schuhe an, kön-
nen sich aber nicht entscheiden und verlassen das Geschäft, ohne etwas zu kaufen. 
(Recht) 
c) Sie bitten Ihre MitbewohnerIn, PartnerIn oder Ihre Eltern, Sachen bitte immer gleich 
aufzuräumen statt sie unaufgeräumt in der Wohnung herumfliegen zu lassen oder 
Ähnliches. (Beziehung) 
d) Sie arbeiten im Rahmen Ihres Studiums in einer Arbeits-/ Lerngruppe. Ihr(e) Part-
ner(in) möchte anders vorgehen, das Thema anders aufbereiten o.Ä. als Sie. Begrün-
den Sie Ihre Vorschläge mit Ihrer subjektiven Sicht bzw. Ihren subjektiven Vorlieben 
(z.B.: NICHT: so kann man besser arbeiten, sondern so kann ich besser arbeiten. (Be-
ziehung) 
e) Rufen Sie jemanden an, den Sie lange nicht mehr gesehen haben, und sprechen Sie mit 
ihm mindestens 5 Minuten darüber, wie es ihm und Ihnen in der letzten Zeit ergangen 
ist. (Sympathie) 
f) Sprechen Sie auf der Straße einen der vorübergehenden Passanten an, und lassen Sie 
sich fürs Telefonieren (für Zigaretten oder für den Fahrkartenautomaten) Geld wech-
seln. (Sympathie) 
Aufgabe 14. Da jeder die unterschiedlichen Situationstypen unterschiedlich gut kann, haben 
Sie in dieser Übung nochmals die Möglichkeit sich eine Situation aus den drei Typen auszu-
wählen. Suchen Sie sich eine Situation aus dem Situationstyp (Recht, Beziehung, Sympathie) 
aus, der für Sie mittelschwer ist (40-60%)! Verhalten Sie sich in dieser Situation wie Sie es 
im Training gelernt haben. Falls Ihnen keine eigene Situation einfällt, können Sie sich aus den 
folgenden Situationen eine aussuchen, diese durchführen und ggf. etwas abwandeln. Teilen 
Sie Ihrer Kleingruppe im Forum mit, welche Situation genau Sie durchführen werden und ggf. 
zu welchem Typ Sie diese zuordnen (bei eigenen Situationen) und worauf Sie besonders 
achten wollen. 
a) Gehen Sie in einen Supermarkt, und schauen Sie sich die dort angebotenen Waren an. 
Kaufen Sie nichts ein, sondern stellen Sie den Wagen wieder ab, und verlassen Sie den 
Supermarkt. (Recht) 
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b) Suchen Sie sich ein Kaufhaus aus, und schauen interessiert die Waren irgendeines 
Verkaufsstandes an. Nehmen Sie auch einige Gegenstände in die Hand. Wenn Sie 
ein(e) Verkäufer(in) anspricht, sagen Sie: „Ich möchte mich nur einmal umsehen“, be-
trachten die Waren weiter und kaufen nichts. (Recht) 
c) Sie hatten ein schönes Wochenende/schönen Abend oder Nachmittag mit einer guten 
Freundin/ Freund verlebt und möchten Ihre Gefühle über die gemeinsam verlebte Zeit 
beim Abschied dem Gegenüber mitteilen. (Beziehung) 
d) Sie sind zu Ihren Eltern, Freunden o. Ä. gefahren. Diese wollen mit Ihnen etwas un-
ternehmen (einkaufen, backen o. Ä.) Sie sind ziemlich erschöpft und möchten einfach 
nur vorm Fernseher, PC sitzen, ein Buch lesen o. Ä. (Beziehung) 
e) Stellen Sie sich in die Schlange in einem Supermarkt, an der Bushaltestelle o. Ä. und 
machen Sie zum nächst Besten eine Bemerkung, die ein Gespräch einleiten könnte. 
(Sympathie) 
f) Machen Sie beim Bezahlen in einem Geschäft, auf dem Markt, im Cafe, Restaurant o. 
Ä. eine Bemerkung, aus der sich ein kürzeres Gespräch ergeben könnte. Erkundigen 
Sie sich beispielsweise nach einer Speise, einem Rezept…. (Sympathie) 
 
Aufgabe 15. In den folgenden Tagen geht es darum eine Situation aus Ihrem Alltagsleben zu 
üben. Überlege Sie sich, bei welcher (max. mittelschweren) Situation aus Ihrem Alltag, Sie 
das was Sie im Training gelernt haben ausprobieren möchten. Berichten Sie vorher worauf 
Sie achten möchten. Welchem Situationstyp ordnen Sie die ausgewählte Situation zu und 
warum? 
Abschlussaufgabe 16. Ich möchte mich jetzt von Ihnen verabschieden. Die gemeinsame, sehr 
intensive Arbeit mit Ihnen hat mir viel Freude gemacht. Zum Abschluss möchte ich Sie noch 
um eine kleine Aufgabe bitten: Überlegen Sie sich zwei Dinge die Sie gut gemacht haben, 
während der Arbeit im Forum und berichten Sie darüber. Und wenn Sie an die Zukunft den-
ken, was nehmen Sie sich für die nächste Zeit vor? 
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Anhang D1 Fragestellung Lernbericht  
 
Aufgaben zum Lernbericht 
1. Bericht über eine Lernsituation nach dem Training und deren Analyse vor dem Hintergrund 
der Trainingsinhalte, d.h. keine reine Wiedergabe der Trainingsinhalte. Inhaltlich umfasst 
dieser Bericht: 
 Die (Kurz-)Beschreibung der Situation. 
 Die Zuordnung der Situation zu einem der im Training behandelten Situationstypen 
mit kurzer Begründung und Abgrenzung. 
 Die Vorbereitung der Situation/ des Gesprächs . 
 Den Ablauf der Situation/ des Gespräches unter Einbeziehung des Erklärungsmodells. 
 Die Reflexion des Verlaufs nach dem im Training geübten Muster. 
 Sowie ihre persönliche Konsequenz für das eigene zukünftige Verhalten in entspre-
chenden Situationen. 
 
2. Aufgaben zum Text „Das Konzept soziale Kompetenz“ 
Wittmann, S. (2005). Das Konzept soziale Kompetenz. In Vriends, N. & Margraf, J. (Hrsg.) 
Soziale Kompetenz, soziale Unsicherheit, soziale Phobie. Verstehen und verändern. 
(3.Aufl.)(S.55-70).Schneider Verlag Hohengehren 
 Zusammenfassung des Textes erstellen. 
 Wie wird in diesem Text der Begriff „soziale Kompetenz“ verstanden? 
 Erstelle einen Rückbezug vom Inhalt des Textes zu dem im Training Erlernten. Gibt 
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Anhang D2 Beispiel-Mails (Einladung, Reminder) 
Beispiel einer Einladung zum Training 
Hallo #u_firstname# #u_name#,  
ich freue mich Ihnen mitteilen zu können, dass Sie einen Platz zur Teilnahme am Gruppen-
training sozialer Kompetenz bekommen haben. Das Training beinhaltet die folgenden Termi-
ne:  
19.11.07, 13:15- 18:15 Uhr  
21.11.07, 9:00- 14:00 Uhr  
23.11.07, 9:00- 14:00 Uhr  
27.11.07, 14:00-20:00 Uhr  
 
Bitte schicken Sie mir eine kurze Rückmeldung, falls Sie den Platz doch nicht in Anspruch 
nehmen können.  
Ich möchte Sie bitten, an einem der folgenden Vorbesprechungstermine teilzunehmen:  
13.11.07, 18:00 Uhr oder 15.11.07, 13:00 Uhr.  
Sollten Sie zu keinem der beiden Termine können, lassen Sie sich bitte von einem Kommili-
tonen informieren oder setzen Sie sich bitte mit mir in Verbindung.  
Wie bereits angekündigt, werden wir unsere Trainings wieder wissenschaftlich begleiten und 
möchten Sie dafür bitten einige Fragebögen auszufüllen.  
Damit sich der Aufwand für Sie dabei gering hält, werden Sie die Fragebögen online ausfül-
len können. Den entsprechenden Link, sowie Ihre Zugangsdaten werden wir Ihnen in den 
nächsten Tagen zusenden, mit der Bitte, die ersten Fragebögen noch vor Beginn des Trainings 
auszufüllen.  
Für Rückfragen stehe ich Ihnen gerne zur Verfügung,  
herzlichen Gruß,  
Silvia Kaps 
 
Beispiel einer Einladung- Mzp 1 der Studie 2: GSK-II-Mzp 1 
Hallo #u_firstname# #u_name#, 
wir möchten Sie als GSK-Neuling bzw. bereits GSK-Teilnehmer/in ganz herzlich zu unserer 
Online-Datenerhebung im Rahmen des GSK-Projekts begrüßen. 
Über folgenden Link werden Sie direkt zum Online-Fragebogen weitergeleitet: 
#code_complete# 
Bitte melden Sie sich mit Ihrer E-Mail-Adresse an. 
#u_email# 
Ihr Passwort: 
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#u_passwd# 
Bitte beachten Sie, dass es für die Teilnahme am Training notwendig ist, dass Sie den Frage-
bogen bereits bis zum ersten Trainingstermin (Dienstag, 14.10.2008) ausgefüllt haben. 
Das Training wird in Raum 130 im Bültenweg stattfinden. 
Für Rückfragen stehe ich Ihnen gerne zur Verfügung. 
 




Beispiel einer Reminder-Mail: Mzp 1 der Studie 2: GSK II-Mzp 1 
Hallo #u_firstname# #u_name#, 
vor einigen Tagen haben wir Ihnen eine E-mail zugeschickt mit der Bitte, online den Frage-
bogen des GSK-Projektes auszufüllen. 
Damit Sie am Training teilnehmen können, ist es notwendig, dass Sie den diesen Fragebogen 
bereits vor dem ersten Trainingstermin (Dienstag, 14.10.2008) ausgefüllt haben. 
Wenn Sie bisher noch nicht dazu gekommen sind, den Fragebogen auszufüllen bzw. unter-
brochen haben, bitten wir Sie, dies so schnell wie möglich zu tun bzw. mit dem Ausfüllen des 
Fragebogens fortzufahren. 
Über folgenden Link werden Sie direkt zum Online-Fragebogen weitergeleitet: 
#code_complete# 





Vielen Dank und viele Grüße, 
Silvia Kaps 
 
Beispiel einer Einladung: Mzp 2 der Studie 2: GSK-II-Mzp 2 
Hallo #u_firstname# #u_name#, 
nachdem Sie das Training abgeschlossen haben, möchten wir Sie ein zweites Mal bitten, 
unseren Fragebogen auszufüllen. 
Über folgenden Link werden Sie direkt zum Online-Fragebogen weitergeleitet: 
#code_complete# 
Bitte melden Sie sich mit Ihrer E-Mail-Adresse an. 











Bitte füllen Sie den Fragebogen möglichst bald im Laufe der nächsten Tage aus. Ab Montag 
beginnt Ihr Online-Nachbetreuungskurs zum GSK. Der Fragebogen muss ausgefüllt worden 
sein, bevor Sie mit dem Online-Kurs beginnen. 
Zum Online-Kurs gehen Sie auf www.gskgroups.de und dort auf den Reiter "Moodle". 
Oben rechts in der Ecke ist der "Login-Button". 
Sie müssen Sich anmelden mit: 
Ihrem Nutzernamen: #u_nutzer# 
und Ihrem Passwort: #u_passwd# 
Ihr Kurs hat die Nummer 76. Im Laufe der nächsten acht  Wochen erhalten Sie dort zwei Mal 
wöchentlich, immer montags und donnerstags, eine neue Aufgabe. Wir hoffen, so sicherstel-
len zu können, dass Sie das im Training Gelernte optimal in Ihren Alltag integrieren können. 
Der Zugang zu dem Kurs ist gesichert, so dass außer den Teilnehmern Ihrer Trainingsgruppe 
niemand darauf Zugriff hat. 
 




Beispiel einer Reminder-Mail: Mzp 2 der Studie 2: GSK-II –Mzp 2 
 
Hallo #u_firstname# #u_name#, 
 
am Freitag haben wir Ihnen eine E-Mail geschickt mit der Bitte, online den zweiten Fragebo-
gen des GSK-Projektes auszufüllen. 
 
Wir wissen, dass das Zeitfenster für das Ausfüllen des Fragebogens sehr kurz ist. Dennoch 
möchten wir Sie darum bitten. Ab morgen (Montag, 27.10.) beginnt Ihr Online-
Nachbetreuungskurs zum GSK. Der Fragebogen muss ausgefüllt worden sein, bevor Sie mit 
dem Online-Kurs beginnen. 
Über folgenden Link werden Sie direkt zum Online-Fragebogen weitergeleitet: 
#code_complete# 




Zum Online-Kurs gehen Sie auf www.gskgroups.de und dort auf den Reiter "Moodle". 
Oben rechts in der Ecke ist der "Login-Button". 
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Sie müssen Sich anmelden mit: 
Ihrem Nutzernamen: #u_nutzer# 
und Ihrem Passwort: #u_passwd# 
Ihr Kurs hat die Nummer 76. Im Laufe der nächsten acht Wochen erhalten Sie dort zwei Mal 
wöchentlich, immer montags und donnerstags, eine neue Aufgabe. Wir hoffen, so sicherstel-
len zu können, dass Sie das im Training gelernte optimal in Ihren Alltag integrieren können. 
Der Zugang zu dem Kurs ist gesichert, so dass außer den Teilnehmern Ihrer Trainingsgruppe 
niemand darauf Zugriff hat. 
 






Beispiel einer Einladung: Mzp 3 der Studie 2: GSK-II-Mzp 3 
 
Hallo #u_firstname# #u_name#, 
 
nach der Beendigung des Online-Kurses ist es schon wieder so weit: wir möchten Sie ein 
drittes Mal bitten, unseren Fragebogen auszufüllen.  
Hier erhalten Sie nun wieder Ihre Zugangsdaten zum Fragebogen. 
Über folgenden Link geht es direkt zum Online-Fragebogen: 
#code_complete# 
 




Bitte füllen Sie den Fragebogen innerhalb der nächsten vier Tage aus. In etwa zwei Monaten 
werden wir Sie ein viertes Mal darum bitten, den Fragebogen auszufüllen. Ich hoffe, dass Sie 
Freude an Training und Online-Kurs hatten. 
 





Beispiel einer Reminder-Mail: Mzp 3 der Studie 2: GSK-II- Mzp 3 
 
Hallo #u_firstname# #u_name#, 
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vor einigen Tagen haben wir Ihnen eine E-Mail zugeschickt mit der Bitte, online den Frage-
bogen des GSK-Projektes auszufüllen. 
 
Wenn Sie bisher noch nicht dazu gekommen sind, den Fragebogen auszufüllen bzw. unter-
brochen haben, bitten wir Sie, dies so schnell wie möglich zu tun bzw. mit dem Ausfüllen des 
Fragebogens fortzufahren, bitte bis spätestens Samstag. 
 
Über folgenden Link werden Sie direkt zum Online-Fragebogen weitergeleitet: 
#code_complete# 






Vielen Dank und viele Grüße, 
Silvia Kaps 
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Anhang D3 Ankündigung Projekt 
Gruppentraining sozialer Kompetenzen I 
Auf vielfachen Wunsch, ist es uns jetzt möglich, allen Interessierten unsere Trainings sozialer 
Kompetenz anzubieten - ermöglicht durch die Mittel aus Studienbeiträgen! 
In unseren Trainings können Sie lernen, sich in Bereichen weiterzuentwickeln, die im Priva-
ten hilfreich und im Beruf, gerade für Pädagogen, besonders wichtig sind.   
Dazu gehört:  
Recht und Forderungen durchzusetzen, ohne andere zu verletzten, sich auch bei Konflikten, 
unterschiedlichen Meinungen, Gefühlen und Wünschen mit anderen auseinandersetzten und 
einigen zu können, in der Lage zu sein, Bündnispartner zu gewinnen und andere um Gefallen 
zu bitten. 
Zusätzlich zu den  Gruppentrainings sozialer Kompetenzen bieten wir Ihnen: 
2 (bzw. 4) Credits im Professionalisierungsbereich P4, 
Teilnahmebescheinigung durch anerkannte Trainer. 
Wie kann ich teilnehmen? 
Im Folgenden finden Sie eine Liste mit einer Übersicht über die Termine in diesem Semester. 
Schicken Sie mir bitte eine E-Mail, mit Ihren Daten und geben Sie bitte alle Trainings an, an 
denen Sie Zeit hätten teilzunehmen, so geben Sie uns die Möglichkeit der großen Nachfrage 
mit einer optimalen Passung der Termine gerecht zu werden. Wir informieren Sie dann per E-
Mail über die Termine.  
Voraussetzung für eine Trainingsteilnahme ist der vorherige Besuch einer Vorbesprechung. 
Sie können an einem der folgenden Termine teilnehmen:  
Do. 08.11.2007, 18:00;  Di. 13.11.2007, 18:00;     
Do. 15.11.2007,13:00;  Di. 04.12.2007, 16:00;  Mi. 12.12.2007, 17:00. 
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Ankündigung des GSK-Projekts Vorbesprechung 
Liebe Studierende,  
im Rahmen unseres GSK-Projekts haben Sie die Möglichkeit an einem Gruppentraining 
sozialer Kompetenzen (GSK) teilzunehmen. Wir haben Sie bei der Anmeldung gebeten alle 
Termine anzugeben, zu denen Sie an einem Training teilnehmen könnten. Wir werden Sie 
nach Ihren Angaben einer der Trainingsbedingungen zuordnen. Wir bieten die Trainings im 
Rahmen des GSK-Forschungsprojekts an. Wir evaluieren im Rahmen des Forschungsprojekts 
das GSK und eine zusätzliche Internet-basierte Intervention auf Ihre Wirksamkeit. Dazu ist es 
nötig, Sie zu bitten zu mehreren Zeitpunkten Fragebögen auszufüllen. Der erste Messzeit-
punkt ist direkt vor dem Training ein zweiter direkt nach dem Training. Es folgen drei weitere 
Messzeitpunkte im Abstand von mehreren Monaten. Sie können Credits für den Professiona-
lisierungsbereich P4 erwerben durch Teilnahme und Mitarbeit am Training und Ausfüllen der 
Fragebögen, sowie einem Lernbericht. Je nachdem welcher Bedingung Sie zugeteilt werden, 
werden wir Ihnen nach dem Training Aufgaben für einen Lernbericht austeilen, oder Sie 
erhalten die Aufgaben online. Wenn Sie die Aufgaben online erhalten, werden Sie dazu mit 
der Einladung zu dem zweiten Fragebogen zu einem Online-Kurs auf Moodle eingeladen. 
Dort erhalten Sie über einen Zeitraum von vier Wochen zwei Mal wöchentlich Aufgaben, die 
Sie bitte bearbeiten und über diese online berichten.  
Sollten Sie in diesem Semester nicht an einem Training teilnehmen können, bitten wir sie 
dennoch an der Untersuchung teilzunehmen, sie erhalten zeitgleich mit den anderen Teilneh-
mern die Fragebögen und erhalten das Training im kommenden Semester. Einige von Ihnen 
werden wir vor dem Training noch zu dem Online-Kurs auf Moodle als Vorbereitung einla-
den. 
Ihre Zugangsdaten zu der Internet-basierten Intervention erhalten Sie ebenfalls per E-Mail. 
Auch zum Ausfüllen der Fragebögen werden wir Sie immer per E-Mail einladen. Die Daten 
werden online erhoben. Durch einen Nutzernamen und ein Passwort sind die Daten gesichert. 
Wir möchten Sie darauf hinweisen, dass alle Daten anonymisiert ausgewertet werden und es 
keinen Rückschluss auf personenbezogene Daten gibt. Alle erhobenen Daten werden streng 
vertraulich behandelt und nicht an Dritte weitergegeben. Selbstverständlich ist ihre Teilnahme 
an der Untersuchung freiwillig und kann jederzeit beendet werden. 
Wir möchten uns bereits vorab bei Ihnen für Ihre Mitarbeit bedanken! Sie ermöglichen uns 
durch ihre Teilnahme wichtigen Forschungsfragen nachzugehen. 
 
 
 
